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Onze tijd is gekenmerkt door snelle voortschrijding van specialisatie 
in alle gebieden van werk en wetenschap. Deze ontwikkeling schijnt 
de mensen steeds verder van elkaar te verwijderen. Merkwaar-
digerwijze openbaart zich tegelijkertijd een tendens in tegengestelde 
richting die hen weer dichter tot elkaar brengt. In de meest ver-
schillende gebieden van werk en gemeenschap namelijk komt steeds 
meer één gemeenschappelijke factor naar voren: de factor der 
menselijke verhoudingen. 
Op grote schaal ontdekt men dat communicatie en relatie van de 
mensen onderling bepalend zijn voor bevredigende aanpassing in 
leven en werk, voor produktiviteit en efficiëntie in allerlei ver-
banden, voor ontwikkeling van de persoon. 
Heel wat moeilijkheden in werk- en levensaanpassing blijken com-
municatiemoeilijkheden te zijn. 
Anderzijds leert men het contact en gesprek, de relatie individueel 
en in groep als het middel bij uitstek kennen om deze moeilijk-
heden tot oplossing te brengen. 
Op vele plaatsen, in vele landen, in allerlei settingen waar mensen 
verantwoordelijkheid dragen, gaat men zich bij deze verantwoor-
delijkheid het aspect van de relatie ten aanzien van ondergeschik-
ten realiseren. Hiermede gaat vaak gepaard een bevredigende en 
efficiënte verschuiving van gezagsrelatie naar helpende relatie. 
De helpende menselijke relatie is in de loop der tijden bij uitstek 
gerealiseerd in de psychotherapie. Deze vorm van hulp aan men-
sen in geestelijke nood heeft eveneens de laatste decennia een 
grote ontwikkeling doorgemaakt. De belangstelling van psychiaters 
en psychologen hiervoor neemt zienderogen toe. Publikaties over 
psychotherapie verschijnen in steeds groter getale in vele landen, 
ook in ons land. Deze vorm van hulp komt dan ook meer en 
meer uit zijn isolement en krijgt verbinding met de officiële vak-
gebieden van psychologie en psychiatrie, alsook met andere vor-
men van hulp en leiding die men intussen is gaan realiseren: case-
work, groupwork, inrichtingsbehandeling etc. 
In deze grote ontwikkeling die gaande is, vormt het werk van 
Carl R. Rogers een specifieke bijdrage. 
Hij heeft in de psychotherapeutische setting een vorm van hulp-
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relatie ontwikkeld die aangepast is aan deze tijd van communicatie, 
relatie en medemenselijkheid. Hij heeft een grote groep collega's 
geïnspireerd in hun zoeken naar meer effectieve hulp aan anderen 
en leverde tevens een grote bijdrage tot de positief-wetenschappe-
lijke benadering van de psychotherapie. Rogers is steeds opge-
komen voor het behoud in heel zijn volheid van de menselijke 
persoon, welke in zekere stromingen der psychologie tot object 
gereduceerd dreigt te worden. 
Belangwekkend voor onze tijd is, dat de vorm van relatie die hij 
ontwikkelde, vruchtbaar bleek te zijn niet alleen in de psycho-
therapie maar ook in heel andere gebieden waar mensen met 
elkaar te doen hebben, zelfs in de meest uiteenlopende: in op-
voeding, in vele vormen van onderwijs, in teamwork in bedrijfs-
voering en werkleiding, bij groepssituaties en -conflicten, kortom 
overal waar contact, gesprek en relatie een rol spelen, individueel 
of in groep. 
Aangetrokken door de bijzondere vorm van relatie die Rogers 
ontwikkelde en geïmponeerd door de mogelijkheid van toepassing 
in zo vele gebieden, ben ik deze wijze van helpen gaan realiseren. 
Allereerst deed ik dit in psychotherapie met kinderen, jeugdigen 
en volwassenen, daarna ook in onderwijs en in werkleiding. Deze 
studie, die zich beperkt tot de psychotherapie, is de vrucht van 
jarenlange systematische en kritische toepassing van de 'Rogeri-
aanse' hulprelatie, waarbij ik poogde gegevens vast te leggen voor 
zover dit in mijn werksituatie mogelijk was. 
Tevens is zij het resultaat van een bezinning en een poging tot 
wetenschappelijke verantwoording met betrekking tot het helpen 
van anderen. 
Moge dit boek wetenschappelijke belangstelling en kritiek opwek-
ken, alsmede inspireren tot verder zoeken naar voorwaarden en 
vormen van groeibevorderende menselijke relatie. Moge het allen, 
die zich engageren in helpende en leidinggevende relaties ertoe 
brengen hun geloof in de eigen relatiewijze te toetsen, ten dienste 
van degenen die van hen afhankelijk zijn. 
Moge deze studie ook samenwerking bevorderen van de pioniers 
in menselijke relaties met hen, die zich wijden aan wetenschappe-
lijk onderzoek. 
Bijzondere erkentelijkheid wil ik uitspreken ten aanzien van allen, 
die zich met hun nood aan mij toevertrouwden en mij hielpen 
deze relatiewijze te ontwikkelen. 
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I N L E I D I N G 
In de loop van jaren klinisch-psychologisch werken hebben wij 
getracht een vorm van relatie op te bouwen overeenkomend met 
die van Carl R. Rogers, een relatie gericht op ontwikkeling van 
de persoon, op het zichzelf kunnen worden van de mens. Evenals 
Rogers realiseerden wij deze allereerst in de psychotherapie, later 
ook in andere vormen van hulp en leiding, zoals in onderwijs en 
bedrijfsleiding. 
Via de ervaringen hierbij opgedaan en de gegevens die vastgelegd 
konden worden, zullen wij in deze studie ons bezinnen op het 
zichzelf worden in de menselijke relatie, binnen het kader der 
psychotherapie. 
Allereerst zullen wij Rogers' psychotherapeutische relatie beschrij-
ven, zoals hij deze in zijn pubiikaties aangeeft. Hierbij zullen wij 
ons beperken tot de belangrijkste aspecten van zijn grondhouding. 
Onder meer zal het persoonlijke en het ontwikkelings-psychologi-
sche karakter van Rogers' psychotherapie naar voren gebracht 
worden. 
De groei van Rogers' opvattingen in de loop der jaren zal ont-
wikkelings-psychologisch gesitueerd worden. De vrij geïsoleerde 
concepten van Rogers kunnen dan tevens met bepaalde richtingen 
van de psychologie en filosofie in verband gebracht worden. 
Rogers ontwikkelde zijn helpende relatie in de context van voort-
durende research. Wij zullen de betekenis van Rogers' werk voor 
de psychologie nagaan, evenals de mate waarin zijn therapie-
vorm ook experimenteel getoetst werd. Daarbij zullen wij kritieken 
voor en tegen onder ogen zien (Hoofdstuk 1). 
Rogers' benadering wordt, zo menen wij, in ons land veelvuldig 
misverstaan. De kern wordt vaak niet duidelijk onderkend, terwijl 
men de mogelijkheden voor de persoonsontwikkeling in allerlei 
kaders onvoldoende ziet. Wij zullen daarom trachten een duide-
lijker beeld te geven van de grondhouding van Rogers en wel uit 
de explicitering der eigen praktijkervaring in het kader der psy-
chotherapie. 
Wij zullen trachten de diepe zin en fundering der relatie weer te 
geven en tevens zullen wij het grote verschilpunt van Rogers' the-
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rapie met andere vormen van therapie uitvoerig analyseren alsook 
de achtergronden en de consequenties hiervan voor de therapeut, 
de cliënt, en hun relatie. Ook zullen wij aansluiting en verheldering 
zoeken bij filosofen, die langs geheel andere weg dan wij tot 
overeenkomstige uitspraken kwamen (Hoofdstuk 2). 
Uit positief-wetenschappelijk oogpunt bezien is het een beperking 
dat wij in onze praktijk niet beschikten over de mogelijkheid tot 
exacte recording en samenwerking met research-centra. De grote 
hoeveelheid empirisch materiaal die wij verzamelden, kan daarom 
niet bogen op een graad van objectivering zoals bij Rogers het 
geval is. Gezien deze methodologische beperkingen hebben wij 
naar andere wegen gezocht om de graad van wetenschappelijke 
verwerking en verantwoording te verhogen. 
Zo zullen wij via vele inferenties vanuit de klinisch-psychologische 
praktijk een nieuwe ontwikkelings-psychologische theorie opbou-
wen die menselijke gedragswijzen in hun ontstaan en achtergron-
den eenvoudiger en gedetailleerder kan verduidelijken. Met deze 
theorie zijn allerlei gedragswijzen van kind, jeugdige en volwassene 
en ook de ontwikkeling ervan te verduidelijken, evenals de hou-
ding, de relatie en de groei van de therapeut en de wetenschaps-
beoefenaar. 
Wij zullen dan de Rogeriaanse grondhouding aan deze theorie 
toetsen, om te zien in hoeverre zij ontwikkelingsbevorderende 
mogelijkheden bezit (Hoofdstuk 3). 
Daarna zullen wij het ontwikkelingsproces dat zich in onze psy-
chotherapieën voordoet, aan de hand van een illustratie-therapie 
beschrijven en toetsen zowel aan onze ontwikkelings-psychologische 
theorie, alsook aan de categorieën, die Rogers kenmerkend vindt 
voor het proces der persoonsontwikkeling. Wij zullen hierbij tevens 
een verduidelijking geven van de kern van het proces: het groeiend 
zichzelf worden in de relatie met de therapeut (Hoofdstuk 4). 
Tot slot zullen wij de proceskenmerken van Rogers situeren in 
onze genetische theorie om diens therapievorm ontwikkelings-
psychologisch te funderen en hiermee gelijk een grotere verbinding 
te realiseren van zijn concepten met de meer traditionele psycho-
logie (Hoofdstuk 5). 
Methodologisch is het volgende op te merken: 
Onze ontwikkelings-psychologische theorie werd niet opgesteld via 
experimenteel gecontroleerde observaties; dit zou ten aanzien van de 
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voor onze benadering belangrijke aspecten op het ogenblik nog niet 
mogelijk zijn. Voor ons doel was een theorie nodig die allerlei 
concrete, individuele, ('einmalige') gedragsvormen genetisch-situa-
tioneel zou kunnen verduidelijken. Wij hebben daarom voor het 
opstellen der theorie vele feiten en observaties van allerlei aard, 
via diverse benaderingen verkregen, geordend en vergeleken en 
daarbij hebben wij via de aanwezige convergenties algemene en 
specifieke aspecten in de veelheid der gegevens trachten te achter-
halen en aannemelijk te maken. Wij zien dit als een eerste poging 
tot ordening van deze materie op een nieuwe wijze die vruchtbaar 
schijnt. 
Ten aanzien van het eigen ervaren kunnen wij zeggen dat wij 
zoveel mogelijk expliciteerden, los van bestaande theorieën om 
aldus oorspronkelijke empirische bijdragen te kunnen leveren, die 
bovendien nieuwe zingeving mogelijk zouden maken. 
Ten aanzien van het geheel zij opgemerkt dat wij het belangrijk 
vonden ons te bezinnen op de specifieke en complexe realiteit van 
het zichzelf worden van de mens, waarin wij ons dagelijks helpend 
engageren, om verder dit gebied te exploreren, de problematiek 
ervan te stellen en een zekere samenhang te geven door situering 
in fenomenologische en ontwikkelings-psychologische zienswijzen, 
met verdiscontering van de aparte dimensie van het object: de 
mens als subject, als persoon. 
Men kan deze studie beschouwen als een bijdrage van empirisch 
materiaal betreffende dit complexe veld, als een verkenning en 
een zekere ordening, waar anderen op kunnen aansluiten en 
voortbouwen. 
Tenslotte zij nog vermeld dat bij het citeren de tussen haakjes 
geplaatste jaartallen verwijzen naar het werk van de aangehaalde 
auteur, zoals dit in de literatuurlijst is vermeld. Het getal achter 
dit jaartal heeft betrekking op de betreffende pagina('s). 
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1. ROGERS' GROEIBEVORDERENDE RELATIE 
EN HAAR GRAAD VAN WETENSCHAPPELIJKHEID 
ROGERS' GROEIBEVORDERENDE RELATIE 
Allereerst zullen wij een schets geven van Rogers' psychotherapie, 
zoveel mogelijk vanuit zijn eigen formuleringen; de lezer kan zich 
dan hiervan een beeld vormen en tevens beoordelen of onze werk-
wijze - waarvan wij menen dat ze in de lijn van Rogers is -
inderdaad voldoende overeenkomst met de zijne vertoont. 
Wij zijn ons er echter van bewust dat deze schets - alleen al door 
onze selectie voor dit kort bestek - reeds in zekere zin een inter-
pretatie inhoudt en daarmee ook een zekere vertekening. Wij 
zullen echter proberen zo objectief mogelijk te blijven. Wij baseren 
ons vooral op zijn drie boeken, omdat die voor de lezer meer 
toegankelijk zijn dan vele zijner artikelen; deze drie hoofdwerken 
zijn: 
'Counseling and psychotherapy', 1942; 'Client-centered therapy', 
1951; 'On becoming a person', 1961. 
Een enkele keer zullen wij refereren naar het boek dat hij samen 
met Kinget schreef: 'Psychotherapie en menselijke verhoudingen', 
1960. De kern van zijn benadering formuleert Rogers reeds duide-
lijk in 1942. Bij het helpen van mensen met problemen - zo stelt 
hij - richt hij zich niet op deze problemen, maar op de mensen 
zelf: 'the individual and not the problem is the focus. The aim is 
not to solve one particular problem, but to assist the individual to 
grow' (1942, 28; cursivering van ons). Hiermee is hij in zijn thera-
pie niet op iets in of iets van het individu gericht, maar duidelijk 
op de ander en diens groei. Later formuleert hij dit als gericht op 
de persoon ('person-centered', 1961, IX), waarbij hij de groei van 
de persoon helpt bevorderen. Rogers is er zich uitdrukkelijk van 
bewust hierbij te steunen op de groeikracht van de persoon: 'it 
relies much more heavily on the drive toward growth, health and 
adjustment' (1942, 29). Later formuleert hij dit duidelijker: 'the 
individual has within himself the capacity and tendency, latent if 
not evident to move forward toward maturity', hetgeen hij ziet 
als de tendens, waar alle psychotherapie van afhangt, of men het 
nu groeitendens of tendens tot zelfverwerkelijking noemt (1961,35). 
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Hij is zich ervan bewust dat hij tot dit filosofisch principe besluit 
vanuit zijn lange ervaring met ontwikkeling van mensen: 'gradually 
my experience has forced me to conclude' (1961, 35). Dit postulaat 
der zelfverwerkelijking vinden we reeds bij vele psychologen, 
vooral ontwikkelings-psychologen, o.a. Werner, Jung, Murphy en 
Goldstein, zoals Hall en Lindzey vermelden (1957, 296). 
Ook Calón en Prick noemen de zelfrealisatie een wezenlijk element 
van de persoonlijkheid en de zelfwording (1958, 242 e.V.). Nuttin 
fundeert er eveneens de ontwikkeling van de mens op (1949, 152). 
Wat Rogers, genetisch gezien, als zelfrealisatie postuleert duidt hij 
in de concrete situatie als mogelijkheid tot 'self-direction' en 'self-
understanding' (o.a. 1951, 22) of met Kinget als 'self-help' (1960, 
44), iets waarmee hij in heel de benadering in de praktijk voort-
durend rekening houdt. Het is, menen wij, door zijn groeiend 
geloof in de ontwikkelingsmogelijkheden van de mens, dat Rogers 
ertoe gekomen is steeds minder in te grijpen in deze ontwikkeling. 
In plaats van ingrijpen kan hij zich gaan beperken tot het ver-
wijderen van groei-obstakels door het vermijden van suggesties, 
adviezen, voorschriften, kritiek, beoordelingen, of het stellen van 
wensen, verlangens of verwachtingen ('it is not a matter of doing 
something to the individual or of inducing him to do something 
about himself', 1942, 29). Daarom wil hij in de realiteit alles weg-
nemen wat de persoon onder druk kan zetten of wat de vrijheid 
van het uitdrukken van gevoelens kan belemmeren. Hierbij ligt in 
zijn handelen duidelijk het accent op het niet-doen, op het nalaten 
en vermijden. Zo worden de termen 'permissive' en 'non-directive' 
uit deze periode van Rogers duidelijk. Later kan hij meer be-
nadrukken wat hij wèl doet, namelijk het creëren van een bepaald 
soort relatie, die groeibevorderend is: "the growth-promoting rela-
tionship' (1966). Het gaat dan om 'the facilitation of personal 
growth' (1961, 31). Hij zegt: 'if I can provide a certain type of 
relationship, the other person will discover within himself the 
capacity to use that relationship for growth, and change and 
personal development will occur' (1961, 33). Ook in 1942 zei hij 
reeds dat de nadruk op de relatie zélf ligt: 'this approach lays 
stress upon the therapeutic relationship itself as a growth-expe-
rience (1942, 30). 
Hiermede is Rogers in hoge mate ontwikkelings-psycholoog te noe-
men. Voor hem ligt de kern in de groeikrachten en zelfrealisatie 
van de persoon; hierop steunt hij. Hij brengt deze ontwikkelings-
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principes consequent in praktijk, stemt zijn gedrag hierop af en 
beperkt zich tot het wegnemen van groeiblokkeringen, het vrij-
maken van ontwikkelingskrachten en het bevorderen der groei. 
Zijn therapie is hiermee een ontwikkelings-psychologische psycho-
therapie. Ter verduidelijking diene de vergelijking met Freud, 
waarvan de therapie primair op persoonlijkheids-psychologie ge-
baseerd is: Freud wil de actuele persoonlijkheidsstructuur van de 
betrokkene analyseren en deze veranderen tot een andere, meer 
aangepaste structuur. 
Laten wij terugkeren tot de relatievorm door Rogers ontwikkeld. 
Duidelijk geeft hij aan waaruit de karakteristieken van deze relatie 
bestaan (o.a. 1961, 33 e.V.; 1961, 50 e.V.). Wij geven deze verkort 
weer. 
1. De relatie moet allereerst echt zijn, realiteitskarakter hebben. De 
ander moet dus in mij geen façade aantreffen; hij moet voelen 
dat hij met de persoon zelf te doen heeft en niet met een voor-
kómend of beroepsmatig front, niet met een rol of een voor-
gewende houding. 
'Most of all I want him to encounter in me a real person' 
(1961, 67). Hij spreekt van 'meeting him on a person-to-person 
basis' (1965, 96). 
We zagen reeds dat de therapie gericht was op de persoon van 
de ander, niet bijvoorbeeld op zijn probleem. Nu blijkt dus 
bovendien dat men als therapeut niet met zijn techniek of ken-
nis op die persoon gericht is, ook niet vanuit een rol, maar met 
de eigen persoon. In deze zin is het dus een 'person-to-person'-
therapie te noemen. 
Onze reacties als therapeut moeten echt zijn, de ander moet 
voortdurend voelen waar hij aan toe is met ons en zo ook be-
trouwbaarheid ervaren. Het 'echte' formuleert Rogers ook als 
'congruent', dit wil zeggen dat er overeenstemming is tussen 
mijn gevoelens en mijn gedrag, tussen denken en doen, tussen 
mijn beleven en mijn bewuste weten. 
Hij spreekt ook van spontaan, authentiek, oprecht en geïnte-
greerd. Gebrek aan overeenstemming tussen gevoelens en ge-
drag treedt op onder andere in de mate waarin bij mij wrevel, 
afkeer, verveling of bedreigdheid ontstaat in het contact met de 
ander, zonder dat ik dit bij mijzelf onderken of mij ervan be-
wust ben; in dit geval zullen deze gevoelens als storende factor 
in mijn reacties tot uiting komen. 
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In de psychoanalyse onderkende men dit gebeuren reeds en 
noemde het de Onbewuste negatieve tegenoverdracht'. 
Belangrijk vindt Rogers, dat bij de therapeut gevoelens vrij 
opduiken, dat hij zijn gevoelens geheel en al 'is'. Hij moet op 
diepe, aanvaardende wijze zichzelf zijn. 
2. Een volgend kenmerk is: hoe meer ik de ander kan aanvaarden 
en om hem geven, des te vruchtbaarder blijkt de relatie. Aan-
vaarding van alle aspecten van zijn persoon geeft de relatie 
warmte en veiligheid. Rogers spreekt ook van 'a warm positive 
affectional reaction' (1961, 82), een positief voelen zonder 
reserves, zonder oordelen of evalueren. 
Er blijft echter van beide kanten een zekere distantie die van 
groot belang is. Deze grondhouding dient onder meer in te 
houden: een bereidheid om de ander anders te kunnen laten 
zijn, met andere gevoelens, waardebeleving, doelstellingen als 
ikzelf heb, 'a separate person'. 
Verder mag deze toegenegenheid niet verstoren. Enerzijds mag 
ik de ander hiermee niet in beslag nemen, niet binden en af-
hankelijk maken, daar dit tot zijwegen zou voeren en ik hem zo 
niet kan helpen; anderzijds mag ik mij niet met hem vereen-
zelvigen. Zijn emoties mogen mij niet meeslepen of aantasten. 
Deze distantie drukt Rogers duidelijk uit als hij zegt: 'ieder is 
een eiland op zichzelf, in een zeer werkelijke betekenis; en hij 
kan enkel bruggen slaan naar andere eilanden . . . ' (1961, 21). 
3. Begrijpen is verder een belangrijke karakteristiek. En wel begrij-
pen in de zin van 'een diep empathisch begrijpen, dat mij toe-
staat de eigen persoonlijke wereld van de ander door zijn ogen 
te zien', dus een begrijpen 'van binnenuit', vanuit het 'internal 
frame of reference' van de ander; een begrijpen, niet hoe het 
schijnt voor mij, maar hoe het voor hèm is. 
Daarom geen analyseren, beoordelen, evalueren 'omtrent hem', 
maar 'een begrijpen met hem' (Kinget 1959, 107); een gericht 
zijn om te willen begrijpen ('an attitude of desiring to under-
stand', 1961, 44) en iets van dit begrijpen over te dragen aan 
de ander. 
4. Als een vierde aspect, dat hij in 1965 eerst officieel bij de drie 
voorgaande voegt, geeft Rogers aan dat de ander deze kenmer-
ken in zekere graad moet ervaren ('to some degree perceived by 
the client'; 1965, 49). 
Als deze vier voorwaarden in het contact vervuld zijn, zo zegt hij. 
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'than I become a companion to my client, accompaning him in 
the frightening search for himself, which he now feels free to 
undertake' (1961, 34). 
Tot zover de grondkenmerken van Rogers' groeibevorderende 
relatie. 
DE ONTWIKKELING VAN ROGERS IN ZUN WERK 
Rogers is in de loop der jaren, vanuit zijn praktisch werken, tot 
deze formuleringen gekomen. Ofschoon de kern-elementen in 1942 
reeds aanwezig waren, komt hij gaandeweg tot een vollediger ont-
wikkeling en explicitering ervan. In 1942 drukt hij zijn activiteit 
nog uit als een erkennen en verduidelijken van gevoelens ('to 
recognize and clarify'; 1942, 194). Dit gebeurt - hoe gereserveerd 
en voorzichtig ook - via de 'techniques' van 'interpretation' (205 
e.V.), teneinde bij de cliënt tot verder inzicht (165) te komen, zodat 
deze beter klaar komt 'with the present problem and with later 
problems' (28). De taak van de therapeut wordt geformuleerd als 
'to clarify and objectify the client's feelings'; hiervan zegt hij 
later zelf dat dit een bruikbaar concept was en gedeeltelijk aan-
geeft wat er plaatsgrijpt-, 'it is, however, too intellectualistic' 
(1951, 27). 
In 1951 formuleert hij de kern van het therapeutisch handelen als 
een 'seeing through the client's eyes' (34) of 'getting within' (36), 
'een alter ego, een ander zelf van hem worden' (35). 
In 1961 wordt dit: een voelend ervaren, 'experiencing', van de per-
soon van de ander. Er is meermalen gediscussieerd over ontwikke-
lingen en veranderingen in Rogers' opvattingen (o.a. Wijngaarden, 
1965, 577, e.V.; J. J. Dijkhuis, 1964, 124-126). Wij zijn van mening 
dat de ondergrond in Rogers' therapie dezelfde richting blijft 
behouden en dat het gaat om een verdere uitbloei van wat im-
pliciet al aanwezig was. Sterker nog, men kan op de drie werken 
van Rogers de ontwikkelings-psychologische gedachte van Werner 
toepassen: de grondelementen van elk der boeken passen in een 
specifiek geïntegreerd geheel, passen in een eigen structuur. 
De drie boeken drukken zo drie kwalitatief verschillende struc-
turen uit, waarbij elke volgende differentieert uit de voorgaande. 
Zo kan men drie fases bij Rogers aangeven: 
FASE i: waar de dingen nog 'intellectualistisch' benaderd en be-
schreven worden, zoals met de termen 'to clarify, to objectify' om 
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via 'techniques' tot het doel 'insight' te komen. Men zou het kun-
nen noemen: een intellectuele fase van Rogers; een fase waar 
kennen en weten nog domineren. 
Hij richt zich in 1942 - een hele stap verder dan andere thera-
peuten - op de relatie en op de gevoelens van de ander, ook reeds 
op de betekenis die zij voor de ander hebben; maar dit gebeurt 
nog op een beperkt intellectuele manier. Bij deze fasen hoort het 
begrip 'technieken'; immers 'weten' is iets wat men kan toepassen; 
het kan een middel en techniek vormen tot het bereiken van een 
doel. 
FASE ii : hier komt het hoofdaccent te liggen op: 'to see the 
phenomenal world', 'seeing through the client's eyes'; de fase van 
het zien. 
Dit is een verbreding van fase I: 'weten' heeft immers betrekking 
op een omschreven iets, één gegeven. Het zicht krijgen op de 
wereld van de ander is echter toegang en overzicht krijgen over 
een veelheid van gegevens van de ander, over heel de wereld die 
vóór de ander ligt; dit is minder partieel als in fase I. 
Het woord 'techniques' komt niet meer voor; Rogers bereikt de 
ander nu niet meer via technieken maar door het realiseren van 
houdingen ten aanzien van hem: ('implementations of attitudes'). 
Dit aspect hoort wetmatig tot de totaliteit van deze fase, immers 
- fenomenologisch aangeduid - 'ziet' men vanuit een bepaalde 
'houding', men stelt zich in. 
Interessant en consequent voor het geheel is ook dat Rogers de 
relatie in 1951 geheel fundeert op het 'respect' voor de ander. Dit 
woord komt talloze malen voor. Nu is 'respect' een gedrag vanuit 
het 'zien', namelijk afgeleid van het Latijnse respicere: terug-zien, 
in het Nederlands: ont-zag. Begrijpelijk wordt dan ook dat de 
term 'reflexie van gevoelens' juist uit deze tijd stamt: bij reflec-
teren of spiegelen gaat het immers om het zien. 
FASE in: hier staat centraal het voelend ervaren ('experience') van 
de ander als persoon; een ervaren vanuit de totaliteit van de eigen 
persoon ('being himself), gericht op de totaliteit van de ander. Dit 
is ook weer een verdere ontplooiing van het voorafgaande: het 
partiële weten (fase I) groeide tot breder zien van de wereld van 
de ander door diens ogen (II) en dit mondt uit in: een voelend 
ervaren van de totaliteit van de ander in de totaliteit van mijn 
persoon (ΙΠ). 
In deze fasenverschuiving groeit het subject van een partieel naar 
6 
een totaal betrokken zijn, en verschuift datgene waarop hij betrok-
ken is (het object) eveneens van partieel naar totaal. 
Rogers spreekt dan ook niet meer van 'techniques', noch van 
'implementations', maar van 'hoe kan ik zíjn' in de relatie met de 
ander, zoals 'being real', 'being myself'. In dit verband past de 
spreuk van Lao-Tzu, welke Rogers aanhaalt: 'the way to do is to 
be' (1961, 164). 





1951 II 1961 III 
den ervaren ('experience') 
visie op de visie van de ander voelen vanuit de hele persoon 
afstand t.a.v. kleinere afstand: 
het gekende namelijk vóór je zien 
een partieel een bredere wereld 
gegeven voor hèm met een 
veelheid van elementen 
via: technieken 




'reflection of feelings' 
'client' 
'respect' 
grote nabijheid in het 
gevoelsmatig ervaren 
de totaliteit van de ander, 
de persoon 
'being myself'; de persoon 
'person' 
'caring' 
Wij zullen verder in ons betoog zien dat deze groei niet specifiek 
is voor Rogers; wij zullen deze fasen van ontwikkeling meermalen 
terugzien als fasen van groeiend zichzelf worden. 
Keren wij nu terug tot de kenmerken van Rogers' therapie dan 
zien we, dat hij het aspect van 'being real', de echtheid, gaandeweg 
naar voren is gaan schuiven. In 1951 spreekt hij er nog niet van. 
Hij ziet dan wel reeds het belang van de reële attitudes van de 
therapeut. 'Respect' en 'permisseveness' moeten daarom duidelijk 
uitingen zijn van iemands attitudes. Wie een 'methode' gebruikt, 
zal niet slagen tenzij deze methode spontaan is: 'genuinely in line 
with his own attitudes' (1951, 19). In 1961 brengt hij als een 
verdere consequentie, zo kan men zeggen, de 'echtheid' naar voren 
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en zet ze zelfs op de eerste plaats van de serie relatiekenmerken. 
Hij zegt ervan dat dit aspect van extreem belang is. In 1962 
spreekt hij over de echtheid als misschien de meest kritieke van de 
voorwaarden ('the most crucial'; 1962, 418). 
Wanneer hij mensen die aan schizofrenie lijden tracht te helpen, 
verwoordt hij vaak in de situatie eigen gevoelens van het ogenblik, 
als uitdrukking van de echtheid van zijn persoon en zijn behoefte 
tot communicatie (1962). In de film 'Gloria' (1965) - een eenmalig 
gesprek met een vrouw met aanpassingsmoeilijkheden - verwoordt 
hij tweemaal spontane gevoelens van sympathie voor haar. De 
echtheid van de therapeut in de relatie vindt Rogers dus steeds 
belangrijker. 
In de lijn van deze ontwikkeling vinden wij in zijn volgende for-
mulering een consequentie die misschien voor menigeen vergaand 
kan lijken: (1965, 96; zo letterlijk mogelijk vertaald): 'de hypo-
these die ik stelde, is, dat persoonlij kheidsverandering niet wordt 
opgeroepen door de professionele kwalificaties en training van de 
therapeut, niet door zijn speciale medische of psychologische ken-
nis, niet op grond van zijn ideologische oriëntatie in de psycho-
therapie - psychoanalytisch, Jungiaans, client-centered, Adleriaans 
Gestalt etc. - , niet door zijn interview-technieken, niet door zijn 
bekwaamheid in het interpreteren, maar eerst en vooral door 
zekere houdingskarakteristieken in de relatie'. 
CONCLUSIES 
Uit deze korte citaten moge reeds voor een groot deel duidelijk 
zijn wat Rogers beoogt bij zijn helpen van mensen. Wij zagen 
hierbij onder meer, dat hij - vertrouwend op de ontwikkelings-
krachten in de mens - zich beperkt tot het realiseren van een 
bepaalde gedragswijze die voorwaarden inhoudt tot groeibevorde-
ring. Wanneer men nu uitgewerkte gesprekken via bandopnamen 
van Rogers doorleest, dan wordt bovenstaande - van buitenaf 
bekeken - gerealiseerd door na elke mededeling van de ander dit 
ervaren voor hem te formuleren, als toetsing van het begrijpen en 
als communicatie hiervan. 
Wij geven hier een kort voorbeeld van een gesprek van Rogers uit 
'Psychotherapy in process': the case of Miss Mun, interview 17, 
(wij vertalen; Cl = cliënt en Th = therapeut): 
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Cl: (pratend over haar vader): En toch op een bepaalde manier, 
besef ik, dat hij dat doet, ik bedoel, hij zou het zeggen. . . en 
toch schijnt het bij mij niet over te komen als een of andere 
vorm van echt geven om mij, ik bedoel, het is meer lippen . . . 
d iens t . . . of een zorgzaamheid die al te zeer wil vastklampen, 
en een soort van volledig beslag leggen. Een beangstigend 
iets voor me. 
Th: Drukt dit het juist uit? D a t . . . u zegt: misschien geeft hij wel 
om me, maar op zijn minst, alles wat overkomt bij u . . . zijn 
woorden van genegenheid en eisen. 
Cl: . . . en eisen waarvoor ik me net te . . . te moe voel om eraan 
te beantwoorden . . . net al te . . . 
Th: een hopeloos gevoel, dat ik onmogelijk tegemoet kan komen 
aan zijn verwachtingen of eisen . . . 
Cl: omdat als ik aan één ervan tegemoet kom, dan is er weer één, 
en weer een, en weer een. En ik beantwoord er nooit werke-
lijk aan. Ik bedoel het is een soort van een eindeloos ver-
langen. 
Th: net of dát u juist op dit moment moe doet voelen, juist te 
denken aan die eindeloze keten van . . . onverzadigbare ver-
langens. 
In alle gesprekken beperkt Rogers zich tot deze vorm van commu-
nicatie, zozeer, dat dit soms voor een buitenstaander in eerste 
instantie stereotiep aandoet. 
Men kan daarom zeggen dat hij een relatie realiseert met voor-
waarden die constant blijven van het begin tot het einde: hij ver-
houdt zich hetzelfde in het begin, het midden en bij het einde der 
therapie; hetzelfde ook ten aanzien van positieve gevoelens die de 
cliënt uitdrukt, ten aanzien van negatieve gevoelens of ambiva-
lente gevoelens, reèle of irreële, 'juiste' of Onjuiste' bevindingen; 
hetzelfde ook ten aanzien van gevoelens van de cliënt met betrek-
king tot de wereld, de dingen, andere mensen, ten aanzien van 
zichzelf of ten aanzien van de therapeut (1942, 131 e.V.). 
Rogers blijft steeds mee-resoneren, warm en aanvaardend, echt 
reagerend op alle gevoelens, zoals de cliënt ze ervaart, naar wat 
ze voor hèm betekenen. Op grond hiervan kan men - hetgeen 
voor onze studie methodologisch belangrijk is - het volgende 
concluderen: 
1. De veranderingen in de persoon van de ander worden niet op-
geroepen door oordelen, interpreteren, adviseren, ingrijpen etc. 
9 
Nooit komt de therapeut met zijn eigen ideeën, waarde-oorde-
len, doelstellingen. Dit zou immers betekenen dat hij door zijn 
verbaal-inhoudelijk tussenbeide komen de ander en diens situatie 
voortdurend verandert, zodat hij ook steeds wisselend moet 
reageren op deze veranderingen. Rogers beperkt zich tot een-
zelfde constante attitude, tot het aldus verschaffen van één 
constante voorwaarde, waardoor de ander zich van zichzelf uit 
kan ontwikkelen. Het ontwikkelingsproces zal daarom minder 
inhoudelijke elementen van de therapeut bevatten en zo duide-
lijker het beeld van spontane ontwikkeling via zelfrealisatie be-
naderen, hetgeen ontwikkelings-psychologisch belangrijk is. Er 
ontstaat zo een beeld dat meer de kenmerken van ontwikkeling 
als zodanig bevat, dan het geval is bij ontwikkelingen in het 
dagelijkse leven of bij groeiprocessen ten gevolge van multi-
forme beïnvloeding. Men kan daarom deze vorm van therapie 
betitelen als een nieuwe feitenbron van de ontwikkelings-psy-
chologie. 
2. Het gaat om één constellatie van factoren, die constant blijft in 
het hele gebeuren. Dus kort gezegd: het gaat om een 'zuivere' 
ontwikkeling, door één constante factor gemobiliseerd. Het ef-
fect van één constante factor in een geheel is steeds zuiverder 
te constateren, te vergelijken en te verifiëren; het gevolg is dat 
factor en proces dan meer toegankelijk zijn voor wetenschappe-
lijke verantwoording en zingeving alsook voor research. 
HET ONTWIKKELINGSPROCES, DAT DOOR DE RELATIE 
WORDT OPGEROEPEN 
Wij zullen nog kort onze aandacht geven aan de reacties en de 
ontwikkeling die bij de betrokkenen door de relatie worden op-
geroepen. 
Op twee plaatsen zegt Rogers dit kort en duidelijk: 'the reactions 
of the dient are a reciprocal of the therapist's attitudes: (zo letter-
lijk mogelijk vertaald): 
- 'als hij - de cliënt - iemand anders vindt, die aanvaardend 
luistert naar zijn gevoelens, zal hij beetje voor beetje ertoe kun-
nen komen naar zichzelf te luisteren'. 
- 'omdat hij leert luisteren naar zichzelf, gaat hij zichzelf gaande-
weg meer aanvaarden'. 
- (door het voortdurend accepteren van de therapeut): 'groeit hij 
langzaam naar het aannemen van dezelfde houding ten aanzien 
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van zichzelf zoals hij is en slaagt hij er daardoor in zich verder 
te ontwikkelen in het proces van groeien. . . en zo wordt het 
hem mogelijk . . . zijn defensieve gedragingen te laten vallen en 
meer openlijk te zijn wat hij werkelijk is' (1961, 64). 
En zo lezen wij ook (1961, 207): 
- 'Aanvaarding van de cliënt door de therapeut leidt tot groeiende 
aanvaarding van zichzelf bij de cliënt.' 
- 'Hoe meer de therapeut de cliënt kan zien als een persoon in 
plaats van als een object, des te meer zal de cliënt ertoe komen 
zichzelf te zien als persoon in plaats van als een object.' 
- 'In de loop van psychotherapie treedt een vorm van leren om-
trent zichzelf op in de cliënt, die effectief is en via het totaal-
ervaren verloopt.' 
De ontwikkeling die plaats vindt als resultaat van het groeiproces 
formuleert hij onder andere zo: 'als aan de drie voorwaarden vol-
daan wordt, dan zal het andere individu in de relatie: 
- aspecten van zichzelf beleven en begrijpen die tot dusverre ver-
drongen waren; tot een grotere integratie komen, beter in staat 
zijn doeltreffend te functioneren; 
- gaan gelijken op de persoon die hij zou willen zijn; 
- zichzelf beter kunnen leiden en een groter zelfvertrouwen ver-
tonen; 
- een sterke persoonlijkheid worden, in hogere mate uniek en zelf-
expressief; 
- de problemen van het leven adequater en met grotere inner-
lijke rust tegemoet kunnen treden.' (1961, 37-38; vertaling van 
Kinget, 1959, 116-117). 
Ook drukt hij zich als volgt uit: 'Zo zal hij loskomen van een 
statische, gefixeerde, niet-voelende, onpersoonlijke wijze van 
functioneren en groeien naar een wijze van functioneren geken-
merkt door een vloeiend, veranderend, aanvaardend ervaren van 
gedifferentieerde persoonlijke gevoelens. Het gevolg van deze 
ontwikkeling is een verandering in persoonlijkheid en gedrag in 
de richting van psychische gezondheid en rijpheid en van meer 
realistische betrekkingen tot zichzelf, anderen en de omgeving' 
(1961, 66). 
Door de hulp van de therapeut, zo geeft Rogers aan, gaat de 
cliënt op zoek naar degene, die hij werkelijk is: wie ben ik werke-
lijk? Hoe kan ik voeling krijgen met mijn werkelijke zelf dat 
ergens onder de oppervlakte ligt? 
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Hoe kan ik werkelijk mijzelf worden (1961, 108 e.V.)? De cliënt 
kan gaandeweg zijn gevoelens meer tot zijn recht laten komen, 
gaat in allerlei gevoelens zichzelf ontdekken zodat hij langzaam 
aan in alles wat in hem leeft zichzelf gaat ervaren; hij gaat zo 
meer worden, die hij is. Dit lijkt de kern van de groei te zijn. 
Hierbij doet zich onder meer het volgende voor, dat de diepste 
'lijfelijke' lagen in de ervaring weer ontsloten worden. 'Therapy 
seems to mean, getting back to basic sensory and visceral ex-
periences' (1961, 103). Wat Rogers hiermee bedoelt, is, zo lijkt ons, 
in termen van Calón en Prick uitgedrukt: het tot zijn recht laten 
komen van het concrete zinnelijk kennen, van de diepste lagen 
van het sensitieve bewustzijn en zo te komen tot integratie van 
sensitief en verstandelijk bewustzijn, het doortrekken van het lijfe-
lijke weten in het verstandelijke weten (1958, 83 e.V.; 1963,345 e.V.). 
PROCESCATEGORIEËN VAN ROGERS 
Op meerdere plaatsen in zijn publikaties tracht Rogers opvallende 
kenmerken van het ontwikkelingsproces dat plaats grijpt te ver-
woorden; vaak is dit een opnieuw formuleren en verder uitwerken. 
Uiteraard overlappen deze proceskenmerken elkaar omdat ze zo-
zeer verweven zijn met de kern der ontwikkeling. 
Wij zullen hier aanhouden de karakteristieken die hij noemt ten 
aanzien van 'the person who emerges' via de psychotherapie in 
'What it means to become a person' (1961, 115-124). Hij noemt 
hier: 
Α. Openess to experience' 
B. 'trust in one's organism' 
C. 'an internal locus of evaluation' 
D. 'willingness to be a process' 
Wij voegen er twee categorieën aan toe die hij meermalen als 
essentieel noemt: 
E. 'het accepteren van zichzelf' 
F. 'het accepteren van anderen'. 
Hieronder is in het kort aangegeven wat Rogers hiermee bedoelt; 
A. openess to experience: het zich langzaam aan meer bewust 
worden van het ervaren, van het eigen beleven, van wat men 
waarneemt, ziet en voelt; eveneens besef krijgen van de reali-
teit van hemzelf, zoals hij er aan toe is, wat er, actueel, elk 
ogenblik in hem omgaat, evenals van zijn relatie met anderen; 
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hetgeen culmineert in 'this openess of awareness to what exists 
at this moment in oneself and in the situation'. 
Het is, zou men kunnen zeggen, een openstaan voor wat men 
actueel ziet, voelt en ervaart en voor alle momenten in dit 
ervaren. Een verminderen dus van defensieve afsluiting en 
vertekening van dit ervaren. 
B. trust in one's organism: vertrouwen in zijn 'organism', in de 
zin van de totaliteit van de mens met inbegrip van het senso­
risch visceraal aanvoelen en zo gaandeweg vertrouwen op het 
eigen 'lijfelijk' aanvoelen in zichzelf ten aanzien van het nemen 
van beslissingen; een vertrouwen op wat als aanwijzing op­
duikt uit het eigen aanvoelen van de situatie met al zijn im­
plicaties, zoals de eigen behoeften en impulsen, de eigen moge­
lijkheden en beperkingen. Een koersen dus op het eigen ervaren 
als kompas bij het 'sturen' in de situaties en het ontdekken van 
de deugdelijkheid van dit kompas en hierop gaan vertrouwen. 
In termen van Calon en Prick is dit aan te geven als het con­
crete 'schattende kennen' in dienst van het handelen, het ken-
aspect dus van het instinctief handelen, de richtsnoer voor de 
aanpassing (1958, 83 e.V.). 
С an internal locus of evaluation: een langzaam aan ontdekken 
van het feit dat de bron van beoordeling en kritiek, gelegen in 
de kern van de persoon, bevredigend en effectief is en op elk 
ogenblik meer aansluit bij de eigen individualiteit dan beoor­
delingen van buitenaf dit doen. 
Aldus meer zelf gaan bepalen welke keuze men te doen heeft, 
welke waarde en betekenis een ervaring voor ons heeft en min­
der zich laten bepalen door goedkeuring, afkeuring, stimulering 
en kritiek, met andere woorden door normen van buitenaf. 
Deze categorie slaat dus meer op het oordelen, zingeven en 
waarderen, terwijl de vorige (B) meer betrekking heeft op het 
handelen. 
D. willingness to be a process: het zich meer en meer overgeven 
aan zijn eigen ontwikkeling; het aanvaarden van zichzelf als 
een voortdurend veranderend geheel van mogelijkheden en 
niet van vaste, omschreven trekken of structuren. 
E. het accepteren van zichzelf (1961, 207): het groeiend accep­
teren van zichzelf zoals men is, zonder te evalueren of ge­
ëmotioneerd te raken, een groeiend aanvaarden van zichzelf als 
bevredigend. 
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F. het accepteren van anderen (1961, 174): het minder afwerend 
staan tegenover, en bedreigd zijn door anderen, het meer 
accepteren van anderen zoals zij zijn, maar ook hen aanvaar-
den en waarderen. 
Nog belangrijk meer aan ontwikkelingskenmerken geeft Rogers in 
'a process conception of psychotherapy' (1951, 125-159); hier geeft 
hij namelijk een uitvoerige, gedetailleerde, generaliserende beschrij-
ving van de ontwikkeling die plaats grijpt, in zeven fasen. Hij wil 
deze niet plaatsen in een leertheoretisch frame, noch in een andere 
specifieke theoretische achtergrond. Hij wil zo dicht mogelijk bij 
de feiten blijven. Door de beperking van ons kader gaan wij hier 
niet nader op in. 
Moge bovenstaande volstaan met betrekking tot de verduidelijking 
van Rogers' relatievorm, zodat het tevens mogelijk is onze inter-
pretatie van deze relatie en de realisering ervan in de psycho-
therapie met de zijne te vergelijken en te beoordelen. 
Thans zullen wij in het kort Rogers' opvattingen historisch situeren 
en daarna de graad van wetenschappelijkheid van Rogers' relatie 
gaan bekijken. 
HISTORISCHE SITUERING VAN ROGERS' BEGRIPPEN 
IN DE PSYCHOLOGIE 
Ondanks de aanvankelijk geïsoleerde positie van Rogers in Ame-
rika, leven heel wat aspecten van zijn opvattingen reeds langer in 
de psychologie en vooral in de oudere psychologie in Europa. 
Wij noemden reeds het door hem gehanteerde begrip der zelf-
realisatie en de totaliteitsidee. 
Rogers' persoonsgerichte psychotherapie kan gezien worden als 
een reactie op de deterministische systeemtherapie der psycho-
analyse, zoals men zijn centraal stellen van de persoon in zijn 
psychologisch denken kan opvatten als een reactie op die psycho-
logieën die de mens te zeer tot object reduceren. 
Wanneer wij ver terugzien in de historie van de psychologie dan 
treffen wij aan het begin van deze eeuw vooral in Duitsland een 
overeenkomstig gebeuren aan. De natuurwetenschappelijk gerichte 
psychologie heeft toen heel wat reacties opgewekt in de psycho-
logie alsook in de filosofie. Dilthey, Spranger e.a. ontwikkelden de 
'Geisteswissenschaftliche Psychologie', waarbij de totaliteitsidee 
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ten aanzien van de mens en het directe 'Verstehen' van zijn gedrag 
centraal stonden, kennelijk uit protest om te strijden voor het be-
houd van het meest eigene van de mens, dat in de positivistische 
psychologie verloren dreigde te gaan. Het 'Verstehen' van alle 
belevingen vanuit 'de meest directe, echte en wezenlijke totaliteit, 
namelijk de persoon', vinden wij het meest markant en gesystema-
tiseerd bij Stern (1923 en 1934) in zijn personalistische psychologie. 
Ook de idee van persoonsontwikkeling door voortdurende ver-
andering neemt bij hem een grote plaats in. 
Bij Rogers zijn dit centrale begrippen geworden vanuit de dage-
lijkse ontmoeting met mensen in de helpende relatie der psycho-
therapie. 
Het'Verstehen' met zijn gerichtheid op 'totaliteit', 'Sinn-Erfassung', 
'Bedeutungs-Such' en 'Wesensschau' vinden wij nog bij de officiële 
kwalitatieve benadering der persoonlijkheid in de psychologie (zie 
o.a. Salber 1960). In de dagelijkse praktijk der toegepaste psycho-
logie in ons land is een dergelijke gerichtheid de voornaamste 
houding van de meeste psychologen. 
De 'Sinn-Erfassung', vooral van het directe ervaren, heeft een heel 
eigen ontwikkeling gekregen in de fenomenologie en in de existen-
tialistische psychologie. 
In het begin van onze eeuw is het begrijpen van de andere mens 
èn als psychologisch verschijnsel èn als wetenschappelijke methode 
vaak aan de orde gesteld. 
Lipps analyseerde vergaand de 'Einfühlung' als mogelijkheid tot 
'das Wissen von Fremden Ichen' (1907) en komt tot een eigen 
theorie hierover: men kan de ander namelijk begrijpen door een 
soort van innerlijk imiteren ('inneres mitmachen'). Bekend is het 
voorbeeld van het zien van de acrobaat in de nok van het circus: 
in ons meebeleven bewegen we ook lichamelijk mee. Zo is het 
volgens Lipps mogelijk de vreugde van de ander te kennen door 
deze in zekere zin te imiteren. De volle invoeling leidt ertoe dat 
wij zelf ook blij zijn. Stein (1917) en Scheler (1931) zien dit laatste 
als meevoelen in tegenstelling tot het invoelen en navoelen, waar-
bij men zich in de haat of droefheid van de ander kan verplaatsen 
zonder zelf te gaan haten of bedroefd te worden. Stein stelt, dat 
het invoelen een directe oorspronkelijke ervaringsact moet zijn, 
waarmee wij de ander kunnen kennen. 
Scheler (1931) onderscheidt meerdere varianten van gevoelens die 
in het voelend kennen van het 'Verstehen' een rol spelen, varian-
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ten die elkaar soms uitsluiten maar in een bepaalde ontwikkeling 
bijvoorbeeld in die van de sympathie en de liefde, kunnen samen-
gaan. Zo geeft het onbewust identificerende 'Eins-fühlen' aanlei-
ding tot de vorming van het 'navoelen'; dit kan zich via het 
'mee-voelen' tot de sympathie ontwikkelen. Al deze momenten 
spelen bij Rogers' empathisch begrijpen een grote rol. 
In Amerika, waar de positief-wetenschappelijke psychologie steeds 
domineerde, vinden wij onder de theoretische psychologen in All-
port een voorvechter voor de studie van de individuele persoon 
(1937, 1956) en een voorstander voor het kiezen van menselijke 
modellen in plaats van mechanische of dierlijke ter verduidelijking 
van menselijk gedrag (1963). Ook hij tracht het proces van het 
begrijpen van de andere mens te benaderen en inspireert zich op 
de oude Europese psychologie. 
Hij komt tot de slotsom, dat hierbij naast 'inferentié (via asso-
ciaties vanuit de waarneming), ook 'empathy' of 'Einfühlung' 
(Lipps), alsook intuïtie (Bergson) en 'Verstehen' (Stern e.a.) werk-
zaam zijn. 
Holzkamp geeft aan hoe het begrip 'empathy' vooral sinds de 
bijdragen van Dymond (1950) en Remmers (1950) opnieuw is 
opgedoken, maar dat het daar uiteindelijk een fenomenaal-descrip-
tieve term is geworden, die weinig meer met Lipps' begrip te doen 
heeft. Bij Dymond gaat het er om zich te kunnen verplaatsen in 
de mentaliteit en het gedrag van de ander; bij Remmers om een 
operationalistische betekenis voor objectieve predictie van gedrag 
(zie Holzkamp, 1965, 52-54). 
Het empathisch begrijpen van Rogers staat, geloven wij, dicht bij 
de eerste intuïtieve inhoud van Lipps' Einfühlung, niet bij diens 
verdere uitwerking. Het heeft namelijk betrekking op het invoelen 
in de gevoelens van de ander, niet op een intuïtie van zijn gedrag 
of samenhang van zijn gedragingen of zijn mentaliteit, dus ook 
niet de voorspelbaarheid ervan. Het omvat ook niet het 'Ver-
stehen', het meevoelend begrijpen van de ander van zijn leven of 
van zijn 'wereld' in de zin van Strasser (1965, 173); Rogers be-
grijpen is niet meer als een willen invoelen van de gevoelens, 
waarvan de ander mij deelgenoot maakt en het meevoelen hiermee. 
De grote verdienste van Rogers ligt ons inziens hierin, dat hij zich 
bij het empathische begrijpen van de andere mens geheel beperkt 
tot het invoelend begrijpen van de ander van hèm uit, 'van binnen-
uit'. Rogers schakelt hiermede ten aanzien van de persoon uit alle 
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begrijpen, beoordelen en objectiveren van 'buitenaf' en hiermee 
krijgt zijn invoelen juist een nieuwe dimensie, waardoor tevens de 
andere aspecten van de relatie (de aanvaarding en de liefde) een 
vollere inhoud krijgen en dieper samengaan met elkaar. Wij komen 
hier later uitvoerig op terug. 
Men kan zeggen, dat Rogers hiermee niet alleen in theorie, maar 
ook in heel zijn therapie consequent de mens benadert als een 'in-
tériorité (Nédoncelle); wij troffen dit elders nergens aan. 
Vanuit de praktijk der helpende relatie zijn ook reeds meerdere 
aspecten naar voren gebracht die wij bij Rogers aantreffen. 
Zo formuleert Rümke - zich inspirerend op Binswanger, Min-
kowski en Buytendijk - kenmerken van affectief contact, die ook 
bij Rogers een belangrijke plaats innemen, met name: de diepte 
van het contact, de resonantie, de warmte, de wederkerigheid, de 
doorschijnendheid en de echtheid (1951, 10 e.V.; 1953, 158 e.V.). 
Het 'respect' treffen wij in sterke mate aan bij de Daseins-analyse 
(o.a. Boss 1958). 
In de psychoanalyse wordt door meerdere auteurs gewag gemaakt 
van de zogenaamde 'gesublimeerde positieve tegen-overdracht' als 
basis van de goede wil, de affectie en het begrijpen (o.a. Bofill en 
Folch-Mateu 1963). 
Calon en Prick spreken van de 'aanvaarding' en van de 'begrij-
pende wegschenkende liefde' als kern van de relatie in de psycho-
therapie (1958, 270 e.V.). 
Ook bij Christian vinden wij dit begrip terug in 'Die heilende 
Liebe' (1958). 
In de fenomenologische en existentialistische filosofie zijn de 
laatste decennia vooral door Marcel opvattingen over de mense-
lijke persoon ontwikkeld, die in grote lijnen parallel lopen met die 
van Rogers. 
Brouwers (1961) is deze convergentie in detail nagegaan en nodigt 
uit tot een verdere filosofische uitwerking van de persoonsopvat-
ting als achtergrond der psychotherapie. 
Op de filosofische implicaties en parallellen komen wij nog nader 
terug. 
DE GRAAD VAN WETENSCHAPPELIJKHEID 
VAN ROGERS' WERK 
Rogers heeft niet alleen een nieuwe psychotherapie ontwikkeld die 
in grote groepen in vele landen weerklank heeft gevonden, hij 
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heeft zich ook steeds moeite gegeven deze psychotherapie weten-
schappelijk te benaderen. Zo gaf hij bijvoorbeeld de stoot tot 
objectivering van de zo subtiele materie der psychotherapie via 
grootscheepse elektrische registratie der gesprekken via de band-
recorder. Hij heeft dit moeilijk toegankelijk gebied opengelegd 
voor experimenteel onderzoek en theorievorming op basis van 
immens feitenmateriaal. 
Vele en veelsoortige methodologische middelen hebben hij en zijn 
medewerkers gebruikt om zijn hypotheses te verifiëren. Hij heeft 
al zijn formuleringen steeds als voorlopig beschouwd, steeds corri-
gerend en nuancerend als de feiten hiertoe noopten. 
Willen we echter enigszins de waarde voor de wetenschap hiervan 
nagaan, dan is het goed te zoeken naar een gevestigd onderdeel 
van wetenschap waarin zijn werk te plaatsen is en tevens naar een 
norm, waarnaar deze waarde te beoordelen valt. 
Indien wij nu Rogers' werk willen situeren, dan heeft het alle zin 
dit te doen in de psychologie van de persoonlijkheid, gezien zijn 
bemoeienissen met de persoon en zijn uitwerken van persoonlijk-
heidstheorieën. Wij staan dan echter direct voor grote moeilijk-
heden. Persoonlijkheidstheorieën zijn er immers legio en ondanks 
overeenkomsten zijn de verschillen en tegenstellingen ontzaglijk 
groot. 
Hall en Lindzey (1957, 18) merken op dat de persoonlijkheids-
psychologie aanmerkelijk verschilt van andere vormen van psy-
chologie en vaak een rebel onder hen te noemen is; zij verkeert 
namelijk in een bemoeilijkte positie om bijvoorbeeld het positief-
wetenschappelijk ideaal te benaderen. De schrijvers geven hiervoor 
onder meer aan, dat persoonlijkheidstheorieën in tegenstelling tot 
andere niet geïnteresseerd zijn in gedrag zoals het onder zorg-
vuldig omschreven voorwaarden verloopt, maar in elk gedrags-
moment dat betekenis heeft in de aanpassing van de mens aan zijn 
omgeving. Zij zijn daarom noodzakelijk algemeen van aard. 
Elke theorie heeft aspecten naar voren gebracht, zinvol in functie 
van een bepaalde benadering. Een experimentele ontsluiting van 
dit gebied is op gang gekomen, maar staat nog in de beginfase. 
Een soortgelijke moeilijkheid ondervinden wij wanneer wij de 
studie van de ontwikkeling van de persoon bij de ontwikkelings-
psychologie onder willen brengen. Ook deze is uiteraard moei-
lijker te benaderen. 
Met de persoonlijkheids-psychologie deelt ze de algemeenheid, het 
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gericht zijn op elk betekenisvol gedragsmoment. De moeilijkheid 
is nog vergroot doordat de grote gehelen bovendien voortdurend 
veranderen: ontwikkeling is moeilijk te vatten omdat de momenten 
die men in het heden aantreft steeds andere zijn; ontwikkeling 
verloopt in de tijd en vraagt ook tijd, men moet erop wachten, zij 
is niet zomaar opnieuw op te roepen; in de benadering is men dus 
gehandicapt. De groei van de ontwikkelings-psychologie vordert 
dan ook relatief slechts langzaam. Toch heeft zij voor ieder die 
met ontwikkeling te doen heeft, reeds vele zinvolle gegevens ge-
bracht, bereikt via vele soorten van benadering. Het 'waarmaken' 
van deze gegevens met aangepaste theorie-ontwikkeling is nog niet 
zover voortgeschreden. 
De meningen lopen ook hier sterk uiteen. Zigler geeft een sterke 
overwaarde aan het experiment in de ontwikkelings-psychologie 
en bepleit theorievorming in relatie hiermee van gematigd alge-
mene aard ('middle range explanatory level', 1963, 341 e.V.). Hij 
neemt op overtuigde wijze dit standpunt in, maar erkent wel de 
moeilijkheden die eigen zijn aan feiten en hun verklaringsmogelijk-
heden in de psychologie en speciaal in het gebied der ontwikke-
lings-psychologie. 
Thomae ziet in de experimentele methode een waardevol middel, 
maar slechts een uit vele om in dit gebied de waarheid te achter-
halen. Hij zegt zelfs: 'Verzicht auf experimentelle Methodik kann 
unter Umständen schrankenlosen Subjektivismus bedeuten, Be-
schränkung auf experimentelle Methodik aber kann den Blick 
von den Vielvalt entwicklungspsychologischer Probleme auf solche 
Bereiche einengen, die dem Experiment zugänglich sind' (1959, 46). 
In de bestudering der psychotherapie heeft men met beide 'lastige 
terreinen' te doen: met de meest subtiele kern van de persoon-
lijkheids-psychologie en met de ontwikkelings-psychologie. Maar 
tevens met een derde gebied: het bewerken van ontwikkeling van 
de persoonlijkheid. Deze 'vermenigvuldiging' van moeilijkheden 
wordt echter misschien enigszins opgeheven door het feit dat men 
in het bedrijven van psychotherapie een analogie kan zien met 
het experiment: men realiseert namelijk één (zij het complexe) 
factor, die ontwikkeling van de persoonlijkheid oproept. 
Dit is zeer zeker van toepassing op een 'uniform' bepalende psy-
chotherapie zoals de Rogeriaanse. Hier vloeit ons inziens uit voort, 
dat de studie der psychotherapie een grote bijdrage kan vormen 
voor deze beide gebieden der psychologie. Maar ondanks dit posi-
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lieve aspect zitten wij dus met een veelheid van opvattingen op 
een moeilijk te benaderen terrein van psychologie. 
Het probleem is echter nog groter: er is een probleem ten aanzien 
van de psychologie zelf als wetenschap. 
Al decennia lang kennen wij de strijd ten aanzien van de vraag: 
'Is psychologie een geesteswetenschap of een positieve wetenschap?' 
De geesteswetenschappelijke psychologie heeft altijd het wezen 
van verschijnselen trachten te verduidelijken; de positieve psycho-
logie heeft de psychologie uit het gebied der 'fantasie' in de 
realiteit willen trekken. 
Deze tegengestelde houdingen ten aanzien van de psychologie 
hebben zich in de historie steeds voortgezet. Langs één kant staan 
bijvoorbeeld 'objectivisten', 'scientisten' en 'behavioristen', die naar 
het voorbeeld der fysica zekerheid en objectiviteit zochten. Met 
Strasser (1965) zijn wij van mening dat zij in hun verlangen naar 
waarheid hun vorm van objectiviteit vaak verabsoluteerden. 
Langs de andere zijde verschenen bijvoorbeeld de fenomenologen, 
die tegen deze extreme reductie der werkelijkheid in reactie kwa-
men. Zij streefden ernaar de rijkdom der ervaring in zijn volle 
omvang en betekenis recht te doen (zie o.a. Fortmann 1964, II, 
251); en zij trachtten groter klaarheid in de mens als eenheid te 
brengen, hetgeen de positieve psychologie niet vermocht. 
De moeilijkheid schijnt te schuilen in de fundamentele polariteit, 
besloten in het doel der wetenschap: de ervaring van de werkelijk-
heid te benaderen en de betekenis die hierin besloten ligt te ont-
dekken. De moeilijkheid dus van enerzijds het waarmaken der 
feiten en anderzijds de betekenis ervan te ontsluieren. 
Bij Marx, die onder de positieve operationalisten een strenge koers 
vaart, zien we een pogen kritisch en genuanceerd beide aspecten 
(ervaring en haar betekenis) tot hun recht te doen komen (1963). 
Hij pleit voor theorievorming om zin te geven aan feiten. Hij wijst 
goed geverifieerde hypotheses omtrent samenhang van feiten af 
als deze niet betekenisvol zijn. Hij erkent het belang van het aspect 
van het ontdekken en uitdenken ('discovery') - zich baserend op 
praktisch werk, literatuur en kunst - en dat van het waarmaken 
('confirmation'). 
Hij spreekt hier van een dubbele noodzaak eigen aan de weten-
schap (1963,13). Van de ene kant prijst hij emotioneel engagement 
van de wetenschapsman evenals het belang van de voorweten-
schappelijke intuïtie en fantasie. Hij gaat ook akkoord met de 
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filosofische stelling, dat de wetenschap niet alles 'waar' kan maken, 
en dat wij ons tevreden moeten stellen met een beperkte zekerheid. 
Hij zegt zelfs, dat het niet noodzakelijk is dat 'discovery' en 'con-
firmation' in een persoon verenigd zijn. Beide ziet hij als belang 
voor een vruchtbare en produktieve wetenschap. 
Maar van de andere kant ziet hij in de 'confirmation' het waar-
merk der wetenschap ('hallmark') en eist hij dan ook van de 
wetenschapsman, dat deze van observaties uit het dagelijks leven 
komt tot experimenteel gecontroleerde, van eigen constructies met 
surplus-betekenis naar operationeel gedefinieerde, van intuïtieve 
hypotheses naar rigoreus toetsbare. 
Het operationalistisch ideaal der natuurwetenschappen dat men 
tracht te benaderen, wordt echter reeds door moderne vertegen-
woordigers der fysica in twijfel getrokken: 'een objectieve be-
schrijving der werkelijkheid is niet meer mogelijk' (Heisenberg 
volgens Fortmann, 1964, II, 250). 
De ervaring van vele psychologen is ook, dat de operationalis-
tische reductie steeds het risico loopt de volle inhoud van het 
begrip niet te vangen; en speciaal voor de psychologie houdt dit 
in het nivelleren van het wezen van het menselijke. Het zoeken in 
de wetenschap naar aspecten die zich lenen voor verifiëring is 
echter begrijpelijk. Strasser (1965) duidt op de onmogelijkheid om 
deze reductie door te voeren, omdat ze steeds laatste ervaringen 
veronderstelt. Belangrijk is - waar Strasser en anderen op wijzen -
dat men bij elke benaderingswijze zich de beperking ervan reali-
seert, met andere woorden, dat men beseft, dat men steeds slechts 
een déél-aspect beroert. 
Voor ons probleem lijkt het effectief, ook de wetenschap zélf als 
in ontwikkeling zijnde op te vatten. Historisch gezien is dan de 
psychologie later tot ontplooiing gekomen dan de fysica; en de 
sociologie nog later. 
Binnen de psychologie zelf zijn de verschillende takken van psy-
chologie evenmin tegelijkertijd tot ontwikkeling gekomen. De 
waarnemings-psychologie bijvoorbeeld relatief snel, waarschijnlijk 
door de relatieve overzichtelijkheid van dit gebied, de grotere toe-
gankelijkheid voor benadering via allerlei methodieken zoals ze in 
de loop van de geschiedenis in het leven werden geroepen. De per-
soonlijkheids-psychologie en de ontwikkelings-psychologie moeten 
hun grote ontplooiing nog krijgen (zie Hall en Lindzey, 1957). Wel 
is het vaak de mogelijkheid tot kwantificering die een massalere 
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ontwikkeling met zich meebrengt. Het zou echter een vernauwde 
opvatting zijn het ontwikkelingspeil en de waarde van een weten-
schap naar de kwantificering alleen af te meten. Het is in een be-
paalde fase belangrijk nog in een 'intuïtieve' gerichtheid te blijven 
om voor deze wetenschapstak betekenisvolle mens-aspecten te ver-
kennen, zoals velen erkennen (Hall en Lindzey, 1957) en niet prema-
tuur alles te investeren in kwantificering. Dit kan de ontwikkeling 
verstarren. Zo is bijvoorbeeld Freud geen wetenschapsman in 
positivistische zin geweest, maar is hij onder andere voor de per-
soonlijkheids-psychologie en ontwikkelings-psychologie van on-
schatbare waarde. Dit ontwikkelingsaspect lijkt ons wezenlijk. 
Verder is er naast ontwikkeling in de 'breedte' ook een ontwikke-
ling in de 'diepte' en in de 'hoogte', zoals Van Leent gedetailleerd 
betoogt (1961). 
De ontwikkeling in de ene richting heeft ook invloed op de andere. 
Zo heeft bijvoorbeeld ook de persoonlijkheids-psychologie ondanks 
haar zwakke status in positief-wetenschappelijke zin reeds een 
grote stoot gegeven in de ontwikkeling der psychologie. 
De hele problematiek centreert zich blijkbaar rond het dubbel-
aspect der psychologie: namelijk het gericht zijn op ervaringen 
omtrent de mens en de betekenis hiervan, of - zoals Strasser een-
voudig zegt - op 'feiten met zin' (1965, 142). De feiten zijn 'dood' 
zonder die zin voor de mensen in functie van hun persoon, be-
langen, werk en leven. Zonder het voortdurend met alle middelen 
waarmaken en corrigeren, kan de zin echter schijn-zin en 'on-zin' 
blijken te zijn. Geen enkele weg mag men daarvoor schuwen, 
terwijl men bovendien moet beseffen, dat elke weg een aanvulling 
betekent, maar ook niet meer dan dat. 
Wij keren nu terug naar Rogers: heel het werken van Rogers is 
er duidelijk op gericht om juist deze beide aspecten steeds zo 
volledig mogelijk aan bod te laten komen. Hij is zich hier ook van 
bewust en formuleert een genuanceerde en genetische wetenschaps-
opvatting op meerdere plaatsen (1959, 177 e.V., 1961, 199 e.v. en 
385 e.V.). Wanneer men zijn werken nagaat, blijkt het volgende: 
1. Rogers droeg er steeds zorg voor de rijkdom van het persoon-
lijke subjectieve element in de ervaring tot zijn recht te doen 
komen en zo 'exact' mogelijk te verwoorden, met name in het 
complexe persoonlijke gebeuren van de psychotherapie. Hij 
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noemt dit de eerste en waarschijnlijk belangrijkste fase in de 
wetenschap (1961, 217). 
2. Vele voorzorgen nam hij om zijn hypotheses te toetsen aan de 
realiteit; positief-wetenschappelijke methodes vindt hij belang-
rijk om zelfbedrog te voorkomen. 
3. Getoetste hypotheses neemt hij als uitgangspunt voor verder 
onderzoek, teneinde nieuwe hypotheses te vinden, die meer fei-
ten op bevredigender wijzen verklaren. 
4. Hij vindt de communicatie der wetenschappelijke bevindingen 
van groot belang. 
5. Hij hecht enerzijds groot belang aan het respecteren van de 
mens als persoon in al zijn benaderingen, anderzijds heeft hij 
behoefte deze subjectieve ervaringen aan rigoreus gecontroleerd 
onderzoek te onderwerpen. 
Ondanks accentverschuivingen in zijn opvattingen, die sommigen 
aangeven (o.a. Dijkhuis, 1964, 124-126; Wijngaarden, 1965, 577 
e.V.), is bovenstaande nog steeds kenmerkend voor Rogers weten-
schappelijke houding. 
Om ons nu concreter te bepalen tot de wetenschappelijke bijdra-
gen van Rogers, geven wij hierbij illustrerend een overzicht van 
zijn vele geformuleerde hypotheses en theorieën. 
De oudste formuleringen (zie 1959, 182 e.V.), het dichtst bij de 
feiten liggend en het veelvuldigst geverifieerd, zijn de hypotheses 
omtrent de psychotherapie: de psychotherapeutische voorwaarden, 
de opgeroepen procesveranderingen en de resultaten waar de ont-
wikkeling in uitmondt. Hierbij sloten aan hypotheses betreffende 
dynamica van het gedrag; hieruit ontwikkelde hij zijn grote per-
soonlijkheidstheorie (de 'self-theory', die Hall en Lindzey, 1957, 
uitvoerig bespreken). Vanuit de resultaten der processen formu-
leerde hij later zijn theorie over de zogenaamde volwaardig func-
tionerende persoon. Vanuit het verdiepte inzicht in de therapeu-
tische relatie kwam hij tot veralgemeningen ten aanzien van alle 
interpersoonlijke relaties (ook buiten de therapie) dus tot de 
mogelijkheid van toepassing op alle terreinen van menselijke ge-
dragingen en ervaringen die het volgende omvatten: 
a. interpersoonlijke betrekkingen, 
b. de feitelijke of potentiële ontwikkeling van de persoon. Dit 
houdt onder meer in: toepassingen voor het gezinsleven, opvoe-
ding, onderwijs, bedrijfsvoering, groepsconflicten, en de 'basic 
encounter groups'. 
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DE POSITIEF-WETENSCHAPPELIJKE BIJDRAGEN 
VAN ROGERS EN ZIJN SCHOOL 
Hier volgen enkele onderzoekingen door hem en/of zijn mede-
werkers uitgevoerd. Wij vermelden deze ter illustratie van de 
experimentele bijdragen zelf, en tot mogelijkheid van kritiek hier-
op, verder ter concretisering van enkele aspecten van Rogers' 
relatievorm en van hetgeen zij oproept. 
RASKIN onderzocht of er een vermindering waarneembaar was van 
de mate waarin de cliënt in zijn oordelen en verwachtingen steunt 
op andere mensen en een vermeerdering van het vertrouwen op 
het eigen ervaren (1949). Hij stelde een schaal op om het steunen 
op het eigen ervaren te beoordelen, in gelijke intervallen lopend 
van 1,0 naar 4,0, van respectievelijk weinig naar veel steunen op 
eigen ervaren. Deze schaal werd geconstrueerd via overeenstem-
mingen van drie onafhankelijke beoordelaars. De betrouwbaarheid 
van de schaal werd onderzocht. De uitingen in de eerste en in de 
laatste contacten van tien elektrisch geregistreerde therapieën wer-
den via deze schaal getaxeerd. Het gemiddelde verschoof van 1,97 
in de eerste contacten naar 2,73 in de laatste contacten; bij de vijf 
meest geslaagde therapieën verschoof het gemiddelde van 3,12 
naar 3,94. Dit wil dus zeggen dat er een duidelijke verschuiving 
optreedt van steunen op anderen naar meer steunen op zichzelf 
als gevolg van de psychotherapie. 
THETFORD ging bij een groep therapiecliënten na of therapie ver-
andering bracht in de persoon, waarbij een controlegroep werd 
gebruikt (1949): vóór en ná de therapie werd een frustratie-
experiment gedaan via geheugen van cijfers, waarbij ademhaling, 
psycho-galvanische reflex en de hartslag gecontroleerd werden. 
Het resultaat was dat therapiecliënten na het einde van de thera-
pie een hogere frustratiedrempel ontwikkelden dan vóór de the-
rapie en ook een hogere dan de controlegroep. Bovendien bleek 
dat zij een sneller herstel van het homeostatisch evenwicht ver-
toonden. Dit zijn dus positieve veranderingen zelfs in het lichame-
lijke vlak. 
BERGMAN onderzocht bij tien gevallen alle verzoeken van de cliën-
ten om evaluatie door de therapeut (1951) en de antwoorden van 
de therapeut daarop; hij rangschikte deze antwoorden in vijf 
categorieën: 
a. geven van een oordeel of een interpretatie, 
b. geven van een uitleggend antwoord. 
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c. verzoeken om opheldering, 
d. geven van een antwoord alleen op de context van het verzoek, 
e. een 'Rogeriaans' verwoorden van de behoefte tot het verzoek. 
Daarna classificeerde hij de erop volgende reacties van de cliënten 
op deze antwoorden van de therapeut in de volgende categorieën: 
1. opnieuw vragen van een oordeel, 
2. het opgeven van pogingen zich verder in zichzelf te verdiepen, 
3. het voortzetten van pogingen zich verder in zichzelf te verdiepen, 
4. blijk geven van een zeker inzicht. 
Hij ging de betrouwbaarheid na van beide groepen van kwalifi-
caties, evenals de frequentie van samengaan. 
Conclusie: er blijkt een opmerkelijk verband te bestaan tussen het 
antwoord van de therapeut en de erop volgende reactie van de 
cliënt. Als de therapeut een oordeel geeft, of structureert, dan stopt 
de cliënt verder zelfonderzoek vaker dan door toeval te verklaren 
is; een Rogeriaanse verwoording geeft echter vaker aanleiding tot 
verder zelfonderzoek en tot inzicht dan door toeval te verklaren is. 
Deze conclusies tonen dus het positief effect van de meelevend-
begrijpende reacties van de therapeut, zoals in de Rogeriaanse 
therapie gebeurt. 
ROGERS en DYMOND: een immens project van gecoördineerd re-
search is vastgelegd in het grote 'Chicago-boek' van 1954. 
Een groep van 29 cliënten werd bestudeerd, waarbij meerdere 
malen een testbatterij van zes uur lang werd afgenomen, namelijk 
vlak vóór het begin der therapie, na zes contacten, direct ná het 
beëindigen van de therapie en na een follow-up-periode van 1 à 2 
jaar. Er werden twee controlegroepen gebruikt: 
1. De helft der cliënten werd onderzocht, voorafgaande aan een 
wachtperiode van twee maanden waarin nog geen therapie 
plaats vond; hierna volgde weer een onderzoek en dan de 
therapie; hiermede had men een gelegenheid te zien wat in deze 
twee maanden gebeurde zonder dat er therapie plaats had. Hij 
noemt deze de 'own-control-group'. 
2. Een controlegroep van 16 mensen die zich normaal aangepast 
voelden aan het leven, ter vergelijking. 
Het onderzoekplan is overzichtelijk; dit plan echter uit te voeren 
bij mensen in geestelijke nood, zonder hun belangen in welk op-
zicht dan ook te schaden, bleek ontzaglijk moeilijk. 50% der 
cliënten wier medewerking men vroeg, schrokken terug voor deze 
evaluatie en weigerden; 25 % der cliënten vielen af na 1 à 6 con-
25 
tacten; het was daarom moeilijk een grote groep op te bouwen; 
29 bleven over waarbij het effect van de hulp te bestuderen was, 
alsook de veranderingen die plaats vonden. 
Men heeft ter controle meerdere soorten van onderzoekmiddelen 
toegepast, en ook meerdere instrumenten van elke soort. Wij delen 
ze enigszins in naar soort: 
- Objectieve bepaling van de zelfervaring van de cliënt via de 
Q-sorts naar Stephenson. Hierbij moest ieder 100 kaartjes met 
persoonlijke oordelen zoals: 'ik ben verlegen', 'ik ben een harde 
werker', 'ik ben zelfbewust' in negen vakjes verdelen, verlopend 
(van links naar rechts) van 'het minst van toepassing' naar 'het 
meest van toepassing'; daarbij zoveel in elk vakje dat er een 
toevals-frequentieverdeling ontstond volgens Gauss. 
Men liet hen deze kaartjes sorteren naar graad van toepassing 
op hen zelf: zo kreeg men het 'zelfbeeld'; eveneens naar hun 
idee van 'zoals ik het liefst zou zijn': het 'ik-ideaalbeeld'; en 
zoals zij het van toepassing vonden op de gemiddelde mens. Het 
ideaalbeeld bleek nu constant te blijven vóór, gedurende en ná 
de therapie bij de cliënten, alsook in de controlegroep der 'nor-
malen', hetgeen opmerkelijk is. Het zelfbeeld was vóór en bij 
het begin op duidelijke afstand van dit ideaalbeeld, uitdrukking 
van niet kunnen beantwoorden in hun noodsituatie aan hun 
eigen verwachtingen. Na de therapie was het zelfbeeld dit con-
stante ideaalbeeld duidelijk genaderd. Bij de controlegroep lag 
het zelfbeeld steeds dichtbij het ideaalbeeld. 
De 'succesgevallen' waren na de therapie wat dit betreft, gelijk 
of beter dan de controlegroep; hun beeld van de gemiddelde 
mens bleef ook constant en lag iets onder het ideaalbeeld; na de 
therapie was dit benaderd door het zelfbeeld; men kon zichzelf 
dus als een gemiddeld normale ander zien. Deze instrumenten 
bleken hoge betrouwbaarheid te hebben. 
- Een gedifferentieerde schaal waarmee de therapeut zelf de 
veranderingen aangeeft. Ook dit bleek een betrouwbaar instru-
ment dat hoog correleerde met andere. 
- Een beoordeling iets meer van buitenaf: twee ervaren clinici 
rangschikten onafhankelijk van elkaar de vernoemde Q-sort-
kaartjes in een verdeling van slecht naar goed aangepast. De 
overeenstemming tussen beide was hoog. Hiermee had men een 
'aanpassingscriterium' voor de Q-sorts. De correlatie met de zelf-
beoordelingen was hoog. Bovendien bleek dat de cliënten zich-
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zelf na de therapie niet overdreven positief schatten, aangezien 
hun eigen waardering steeds beneden die der aanpassingsnormen 
bleef. 
- Een beoordeling nog meer van buitenaf en daarmee naar posi­
tief wetenschappelijke maatstaven betrouwbaarder: 
a. Via de Thematic Apperception Test (T.A.T.): deze beoordeeld 
door twee ervaren onafhankelijk werkende klinisch-psychologen, 
die proefpersoon en tijdstip van afname van de test niet kenden. 
De beoordeling werd verder geobjectiveerd via waardering op een 
7-puntenschaal van psychische gezondheid en op betrouwbaarheid 
getoetst; de TA.T.'s werden ook nog anders gewaardeerd, name­
lijk via een geobjectiveerde analyse en waardering naar psycho­
analytische concepten. 
b. Het effect van therapie op de houding ten aanzien van anderen 
via een 'Self-Other'-schaal geconstrueerd door combinatie van acht 
bestaande schalen, zoals de schaal voor conservatisme, fascisme, 
ethnocentrisme, en de bekende autoriteitsschaal. 
с Het beoordelen van gedrag in het dagelijkse leven en ontwikke­
ling door twee vrienden van de cliënt via een gestandaardiseerde 
aanpassingsvragenlijst (de Willoughby Emotional-Maturity-Scale). 
Deze beoordelingen vóór, gedurende en ná de therapie werden 
gecorreleerd met de zelfbeelden der cliënten en de uitslagen van 
de beoordelingsschaal van de therapeuten zelf. 
Hierbij bleek er onder andere een correlatie te bestaan tussen het 
oordeel van de therapeut, dat van de vrienden en dat van de 
cliënten, die een succesvolle groei doormaakten. 
De T.A.T.'s registreerden maar weinig positieve ontwikkeling, of-
schoon toch statistisch significant. De controlegroep viel in de 
T.A.T. ook slechter uit. De verhouding tot maatschappelijke groe-
pen ontwikkelde zich niet in de richting van grotere aanvaarding, 
tot ieders verwondering. De uitslagen in deze groep a tot en met с 
(meer van buitenaf benaderd) zijn complexer en minder positief. 
Strenge evaluatie der veranderingen v/a externe criteria blijft blijk­
baar moeilijk. 
Uit de hele opzet blijkt de immense zorg naar verantwoorde 
operationalisering, gebruik van veelsoortige benaderingen, die -
op betrouwbaarheid beproefd - ingezet worden om door con­
vergentie nog meer waar te maken of uit te sluiten. De moge­
lijkheid van subjectieve beïnvloeding der uitslagen en ratings wordt 
langs vele wegen tegengegaan (blindanalyse; onbekendheid van 
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beoordelaars met betekenis en strekking, uitslag, onafhankelijk 
werken etc.). De conclusies zijn voorzichtig geformuleerd, be-
perkingen worden veelvuldig aangegeven. Uit alles blijkt een grote 
zorg voor verantwoording. 
Deze grote studie van Rogers en zijn medewerkers wordt fel be-
kritiseerd door EYSENCK, die trouwens het succes van psycho-
therapie op zich geheel en al ontkent. 
Hij neemt vele positief-wetenschappelijke onderzoeken onder de 
loep en zegt extreem wetenschappelijke maatstaven aan te leggen. 
Hij maakt onderscheid tussen studies met en zonder controle-
groep. Hij concludeert dat psychotherapie tot nauwelijks of geen 
resultaat leidt; merkwaardig genoeg maakt hij hierbij een uitzon-
dering voor de op leertheorieën gebaseerde therapieën, die hij 
zelf voorstaat (1960, 719-720). De onderzoeken betreffende de 
leertherapieën staan echter in de reeks zonder controlegroep. Deze 
conclusies lijken ons daarom in strijd met zijn eigen maatstaven. 
Rogers' studie noemt hij als de enige in de serie 4mèt controle-
groep* waar positieve resultaten vermeld worden. Hij vindt echter 
de fouten uit experimenteel oogpunt gezien zo groot dat hij de 
studie zijns inziens eigenlijk niet had moeten opnemen in zijn 
artikel (1960, 707-708). 
Deze grove experimentele fouten zijn volgens hem de volgende: 
1. Werken met Q-sorts is werken met verbaal gedrag, hetgeen 
nooit wetenschappelijke waarde kan hebben. Hij suggereert zelfs 
dat het waarschijnlijk is dat deze therapieën slechts op seman-
tisch niveau conditioneren. 
2. De factor tijd is niet verdisconteerd, aangezien de 'wachtperi-
ode' van de 'wachtgroep' twee maanden bedraagt en de thera-
pieën langer duren. De positieve resultaten zijn daarom te ver-
klaren via de hypothese van spontaan herstel in de loop der tijd. 
З.Ег is geen adequate controlegroep. Hij zegt dat het moeilijk is 
de waarde te zien van een controlegroep van normalen. Nor­
malen genezen niet, zij zijn immers normaal, zo zegt hij. 
Op deze ongenuanceerde kritiek van Eysenck is onder meer het 
volgende te zeggen: 
l.Er zijn alle mogelijke maatregelen genomen om het verbale 
element in de Q-sorts te objectiveren; de betrouwbaarheid der 
technieken blijkt hoog te zijn, evenals de correlatie met andere 
onderzoekmiddelen. Verder blijken de cliënten zichzelf strenger 
te beoordelen dan de clinici met de aanpassings-sorts (Rogers, 
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Dymond 1954, 199-120) en de vrienden met de sociale rijpings-
schaal (1954, 215-237). Bovendien onderstreept Rogers terdege 
de beperkte waarde van deze evaluatie vanuit positief-weten-
schappelijk standpunt, in vergelijking met benaderingen 'van 
buitenaf, via exteme criteria. 
2. Er treedt 'spontane genezing' op bij 35% van de wachtgroep; 
hun gemiddelde in de uitslagen is zelfs beter dan het gemiddelde 
der anderen na de therapie. Zij besluiten ook allen - heel ade-
quaat - niet verder te gaan met de therapie; de andere 65% 
blijft gelijk in de wachttijd, zakt zelfs gedeeltelijk af. De grote 
stijging komt erna in de therapieperiode. Het betreft hier duide-
lijk twee soorten 'gevallen'. Eén categorie die snel en vergaand 
spontaan herstelt, een andere die langzaam herstelt in de thera-
pie-periode en - opmerkelijk - minder herstelt dan de behan-
delde groep die niet hoefde te wachten (1954, 423, 424). Eysenck 
vergeet bovendien de tijdsfactor der follow-up-periode. De ver-
betering in wachttijd en follow-up-tijd is nihil, terwijl deze tijds-
duur /г maal zo groot is als de therapietijd. In deze, zoveel 
langere tijdsduur zouden de gemiddelden moeten stijgen, als de 
spontane-herstel-hypothese in aanmerking kwam. 
3. De controlegroep der 'normalen' is effectief om twee redenen: 
a. Zij toont aan dat bij meerdere malen hertesten de testmaten 
gelijk blijven, dat er dus betrouwbaarheidsgarantie der instru­
menten aanwezig is; dit wordt steeds bevestigd. 
b. Als controlegroep: ook de 'normalen' vertonen een spreiding 
in meer of minder goede aanpassing; bovendien wil de mens 
in nood weer 'normaal' worden. Wanneer men nu de uit­
slagen bekijkt, blijken meerdere succesgevallen na de therapie 
ook boven het gemiddelde der normalen uit te komen; deze 
'normalen' vormen dus een goede vergelijkingsbasis om voor 
de groepen gelijke voorwaarden te scheppen wat betreft leef­
tijd, geslacht, intelligentie, maatschappelijke klasse etc. 
Wij menen dat dit belangrijke argumenten zijn tegen Eysenck's 
kritiek. Opmerkelijk is ook, dat Eysenck een studie met positieve 
uitslagen, die hij zeker gekend moet hebben, namelijk die van 
Ends en Curtis (1957, 263), niet heeft opgenomen, zo zeggen 
ook Dijkhuis en Isarin (1963, 12, 13). Des te opmerkelijker is het 
dat hierin de op leertheorieën gebaseerde therapieën de slechtste 
resultaten vertonen. Hier wordt een groep alcohol ici via groeps-
psychotherapie geholpen. De groep werd verdeeld in ondergroe-
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pen: één groep kreeg therapie via de leertheorieën, één via psycho-
analyse, één via Rogeriaanse therapie; de overigen - controle-
groep - kregen gesprekken met een neutraal blijvende therapeut; 
via Q-sorts werd de discrepantie tussen Zelf- en Ideaalbeeld na-
gegaan. Verbetering trad het meest op bij de Rogeriaanse groep, 
daarna kwam de psychoanalytische groep. Via de 'neutrale' thera-
peut waren de resultaten slecht; via de leertheoretische therapieën 
van Eysenck en anderen waren de resultaten negatief, er ontstond 
zelfs achteruitgang. 
In een nog vreemder daglicht komt Eysenck's kritiek te staan, als 
Dührssen en Jorswieck (1962, 229) bij de studie van Fenichel en 
anderen die door Eysenck negatief bekritiseerd worden, de cijfers 
eens narekenen en dan op tal van punten fouten ontdekken, waar 
deze zijn negatieve conclusie op had gebaseerd. 
Wanneer men het boek van Rogers en Dymond kritisch doorwerkt, 
stuit men echter ook wel op negatieve punten. Wij noemen er 
enkele: 
Men mist bijvoorbeeld een overzicht van de uitslagen van alle 
cliënten, met het gevolg dat de lezer zelf geen verbanden kan 
nagaan en uitrekenen, die onvoldoende door de auteurs worden 
genoemd. De factor 'geslacht' is bijvoorbeeld een troublerende 
factor. Volgens de criteria in hoofdstuk 4 zijn er 64-68 % succes-
gevallen; wanneer wij uitrekenen, blijkt dit 100% der vrouwen te 
betreffen en 43 % der mannen. Bij deze laatste is er echter één die 
later door Rogers als een complex falend geval beschreven wordt 
(Hoofdstuk 16); trekt men deze eraf dan blijkt slechts 36% der 
mannen te profiteren van de therapie; dit werpt vele vragen op. 
De auteurs vermelden wel vaak de tegenstellingen in uitslagen van 
mannen en vrouwen en stellen hieromtrent enkele hypotheses op. 
De invloed van de factor geslacht wordt echter onvoldoende ge-
ïsoleerd. Een nominaal overzicht van alle gegevens zou het de 
lezer nog enigszins mogelijk maken dit zelf te doen. Nu blijken 
bovendien alle therapeuten op één na uit mannen te bestaan; een 
overzicht van welke cliënten door mannelijke of vrouwelijke the-
rapeut geholpen worden zou hier bevredigend zijn. 
Zo ook de factor 'ervaring' van de therapeuten: Rogers heeft 
werkelijk alleen 'journeyman'-therapeuten ingezet, dat wil zeggen 
therapeuten met een spreiding in ervaring van 1 tot 4 jaar, hijzelf 
uitgezonderd. Hij heeft niet zijn beste medewerkers willen inzetten 
om het effect van zijn oriëntatie te accentueren. (De minst ervarene 
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had echter toch reeds 341 uren therapie gedaan.) Een overzicht van 
welke cliënten door welke therapeut geholpen werd, met aangifte 
van lengte van ervaring, zou instruerend zijn geweest. 
De indeling in succesvolle en niet-succesvolle cliënten geschiedt 
niet in alle studies met dezelfde normen; soms rekent men die ge-
vallen met een therapeuten-beoordeling van 6 tot 9 als succesvol 
(dit is normaal boven het gemiddelde), soms worden de scores van 
5 erbij getrokken, waardoor een vertekend beeld ontstaat. Soms 
lijkt de afwijking in het 'voordeel' der hypotheses uit te vallen, 
soms ook in het nadeel. Verder laat men in de poging de T.A.T.-
scores meer te differentiëren, het principe der blindanalyse los en 
voert men een differentiatie in betreffende al of niet vooruitgaan, 
die niet helemaal toelaatbaar is. 
Alles bij elkaar genomen interfereren deze elementen ons inziens 
echter niet in de eindconclusies. Ook de factor van het geslacht 
zou een 'vergeten factor' kunnen zijn die de eindconclusies ver-
tekent. Wij gingen dit voor alle studies na. Dit blijkt ons inziens 
echter niet het geval te zijn. 
Gegevens over de samenstelling naar geslacht van de afvallende 
groep, die spontaan herstelde, zou ook mogelijk meer aan het licht 
hebben gebracht. Het geringe succes bij de mannen correleert niet 
met onze eigen ervaring. In de literatuur is dit ook nooit zo preg-
nant gemeld. Mogelijk is hier een onbekende factor in de toe-
vallige samenstelling van de groep verantwoordelijk. Rogers noemt 
deze mogelijkheid echter niet. 
Wij zullen nu nog twee voorbeelden van studies laten volgen, die 
juist de drie grondvoorwaarden van Rogers therapierelatie (Rogers 
1965, 100 e.v.) experimenteel als hypothese willen toetsen: 
HALKiDES (1958): hij verdeelde 20 therapieën - via bandopnamen 
geregistreerd - volgens objectieve maatstaven in 10 meer succes-
volle en 10 minder succesvolle. Van elk geval werden 9 interactie-
eenheden (opmerking van de cliënt met het antwoord van de 
therapeut hierop) geselecteerd uit de begincontacten en ook 9 uit 
de laatste contacten; deze 360 items - naar toeval aangeboden -
werden door drie onafhankelijke beoordelaars - onbekend met 
strekking - beoordeeld naar Rogers' drie grondvoorwaarden, na-
melijk naar: 
1. echtheid van de therapeut, 2. positieve aanvaarding, 3. empa-
thisch begrijpen, en naar een 4e criterium van Halkides zelf, 
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namelijk overeenkomst van affectieve intensiteit in de antwoorden. 
Resultaten: ondanks het klein aantal items bleek een betrouwbaar-
heid van 0,90 van de beoordelingen; verder bleek een hoge graad 
van aanwezigheid van de drie voorwaarden samen te gaan met 
succes in de therapie. Het 4e criterium van Halkides gaf echter 
tegenstrijdige uitslagen. De hypothese van de drie grondvoorwaar-
den van Rogers wordt hiermede hoogst waarschijnlijk gemaakt. 
BARRET-LENNAKD (1962): deze onderzoeker stelde een relatie-
vragenlijst samen, die aftastte in hoeverre de drie grondvoorwaar-
den van Rogers door de cliënt en door de therapeut ervaren wer-
den. De tweede voorwaarde, namelijk de positieve aanvaarding, 
splitste hij hierbij in twee aspecten en hij voegde er nog een hypo-
these als voorwaarde aan toe, namelijk de bereidheid van de 
therapeut om in te gaan op door de cliënt gestelde vragen. Hij had 
hiermede dus vijf voorwaarden. Hij bestudeerde nu twee thera-
peuten en de 41 cliënten door hen behandeld; hij paste de relatie-
schaal toe na het vijfde en na het laatste contact. Volgens 
verschillende maatstaven werden de therapieën naar graad van 
verandering van de persoon ingedeeld. 
De resultaten waren als volgt: cliënten die zich goed ontwikkelden, 
ervoeren de grondvoorwaarden reeds duidelijk na het vijfde con-
tact. Dus hoe vroeger deze relatie-aspecten ervaren worden door 
de cliënt des te beter is de prognose. 
Ook bestond er een correlatie tussen succesvolle ontwikkeling en 
het oordeel van de therapeut over de mate waarin de drie voor-
waarden aanwezig waren. De correlatie van succes en het ervaren 
der voorwaarden door de cliënt zelf was echter hoger! Door ver-
dere toetsing bleek dat de succesgevallen ook via tests tevoren 
reeds een grotere graad van aanpassing hadden dan de andere; 
maar tevens bleek dat bij meer ervaren therapeuten de voorwaar-
den door de cliënten eerder waargenomen werden. Dus de mate 
waarin de cliënt de grondvoorwaarden ervaart hangt af van zijn 
eigen openheid alsook van de ervarenheid van de therapeut. Deze 
twee studies bevestigen dus de hypothese der grondvoorwaarden. 
Ter verduidelijking zij nog Rogers' conclusie vermeld (wij ver-
talen): 'dat de essentiële elementen (van de therapierelatie) niet 
blijken te zijn technische kennis, noch ideologische gekunsteldheid, 
maar persoonlijke menselijke eigenschappen, iets wat de therapeut 
beleeft, niet iets dat hij weet' (1965, 107). Wij zouden er echter 
aan toe willen voegen: gezien het feit dat de ervaren therapeuten 
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de karakteristieken volgens het onderzoek het meest vertonen, is 
er een rijping nodig in de therapeut om deze karakteristieken in 
zijn eigen relatie te kunnen ontwikkelen en bovendien een 'leertijd* 
om ze in de specifieke structuur van ontmoeting in de therapie, 
onderwijs etc. te realiseren. 
CONCLUSIE 
Onze algehele conclusie kan zijn: 
Rogers heeft een wijze van helpen van anderen ontwikkeld die 
gekenmerkt wordt niet door wetenschappelijk-technisch benade-
ren der problemen van de ander, maar door een gericht zijn op de 
persoon van de ander, met heel zijn persoon, op een echte, empa-
thisch begrijpende, aanvaardende wijze. Deze persoonlijke ken-
merken van de relatie van de therapeut ten aanzien van de cliënt 
stelt hij hypothetisch als grondvoorwaarden voor het bevorderen 
van ontwikkeling. Deze grondvoorwaarden nu zijn als hypotheses 
- voor deze complexe materie - reeds vergaand experimenteel 
geverifieerd, evenals de processen en de resultaten, ofschoon deze 
laatste in verhouding het minst. 
Wat de toepassingen in onderwijs en bedrijfsvoering betreft is het 
anders: over het onderwijs bestaan slechts weinig publikaties; 
Rogers geeft wel zijn 'personal-thoughts' in 1961 en enkele 'voor-
lopige pogingen tot formuleren van principes over het leren' 
(1951); van het proces zélf zijn geen beschrijvingen. Over de 
resultaten noemt Rogers een heel enkele studie. 
Over de toepassingen in de bedrijfsvoering bestaat - voor zover 
wij weten - alleen Gordon's bijdrage van 1951 (1951, 320 e.v.) en 
1955, die zowel interessante beschrijvingen, uitwerking van een 
goed opgezet positief onderzoek, alsook theoretische beschouwin-
gen bevatten. 
Uit onze uiteenzetting moge blijken dat Rogers' groeibevorderende 
relatievorm - voor mens en maatschappij reeds zozeer van nut -
door Rogers' werk ook wetenschappelijke waarde heeft gekregen. 
Hij heeft theorieën betreffende de persoonlijkheid ontworpen, 
die zinvol en bruikbaar zijn voor dieper inzicht in de mens en 
zijn relaties, voor voortgezette verkenning en empirisch onder-
zoek, alsook voor toepassing op vele gebieden van menselijke 
relatie. 
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De methodologische conclusie voor deze studie is dus dat de 
relatievorm die wij van Rogers overnamen in een gedegen theo-
retisch frame is geïntegreerd en - voor dit gebied - reeds vergaand 
experimenteel geverifieerd werd. 
Thans zullen wij overgaan tot de beschrijving van de relatie, die 
wij in navolging van Rogers ontwikkelden. 
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2. ONZE VERTOLKING VAN ROGERS' RELATIE 
In het nu volgende zullen wij een beschrijving geven van onze 
relatiewijze in de psychotherapie. Hopelijk geeft deze beschrij-
ving een concreet beeld van ons handelen en een verheldering van 
de betekenis die er voor ons inligt. Wellicht kan men het tevens 
zien als een 'Europese vertaling' en verduidelijking van Rogers' 
werkwijze. De lezer kan dan ook reeds vergelijken en enigszins 
beoordelen of onze relatievorm in de belangrijkste punten over-
eenkomt met die van Rogers. 
De overeenkomst in de kernpunten nu is om meerdere redenen 
geen a priori vanzelfsprekende zaak: wij hebben deze vorm van 
therapie namelijk niet van Rogers persoonlijk geleerd, wij hebben 
haar dus alleen via zijn boeken leren kennen en via enkele band-
opnamen; Rogers heeft in zijn boeken uiteraard slechts geëxplici-
teerd wat hijzelf belangrijk achtte; er blijven dus heel wat elemen-
ten die voor anderen en dus ook voor ons slechts te gissen zijn. 
Er komt bij dat deze benaderingswijze zo gauw misverstaan kan 
worden, omdat zij moeilijk te expliciteren valt: het gaat, zo menen 
wij, immers om een totaliteitshouding, waarin alle onderdelen 
tegelijk en geïntegreerd gerealiseerd worden. Rogers zegt zelf ook, 
dat men gauw een totaal verkeerd idee van deze relatie kan krij-
gen: 'even the transcript of our reconded cases may give to the 
reader a totally erroneous notion of the sort of relationship' 
(1951, 27). 
Het is daarom moeilijk deze relatie 'van buitenaf' te begrijpen en 
er een juiste voorstelling van te krijgen. Eerst in jaren van reali-
seren kregen wij het gevoel 'van binnenuit' langzaam de eigen 
aard en zin ervan te ontdekken. 
Het eerste aspect, dat wij onder de loep willen nemen is het met-
beoordelen van de ander in de relatie. Naar onze mening verschilt 
Rogers' benadering het meest van andere psychotherapieën, door-
dat hij alle beoordeling, alle objectivering van de cliënt in welke 
vorm dan ook uitschakelt hetgeen vanaf het eerste moment in het 
contact met de ander een grote rol speelt. Wij hebben dit persoon-
lijk in het begin als uiterst vreemd en moeilijk ervaren. Een 
buitenstaander en ieder die zich in deze benadering gaat verdiepen 
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kan zich nauwelijks voorstellen hoe het dan wel mogelijk is thera-
peutisch te werk te gaan, zozeer is het objectiveren een deel van 
ons leven en handelen geworden. Het lijkt daarom nuttig ons eerst 
te verdiepen in de aard en draagwijdte van het objectiveren en het 
hieraan verwante rationaliseren. Wij zullen hier geen filosofische 
analyse geven, maar ervaringen uit het dagelijks leven bekijken. 
OBJECTIVEREN EN RATIONALISEREN IN FUNCTIE 
DER AANPASSING 
De mens beschikt over vele omgangsmogelijkheden met de wereld 
en kan zijn bestaan op vele wijzen beleven. 
Zo kan hij zich verbonden voelen met de wereld van mensen en 
dingen, hij kan plezier hebben met anderen, genieten van vele 
dingen, opgaan in de schoonheid der natuur, het leven ondergaan 
of iets realiseren in het leven. Hij is echter ook in staat tot ob-
jectiveren. 
Het objectiveren is bekend als een aspect van ons kennen en 
beleven. Het houdt in het 'ob-jicere', het vóór-ons-werpen waar-
door de wereld ob-ject, voor-werp wordt van ons zien, voorstellen 
en kennen, van ons denken, oordelen en waarderen. 
Het objectiveren wil zeggen aspecten van onze beleving, van ons 
ervaren als het ware ín een ruimte vóór ons plaatsen, los van ons, 
op zichzelf staand met andere woorden de wereld vóór ons struc-
tureren tot dingen, feiten, situaties, omstandigheden, aangelegen-
heden, tot een zaak, tot iets van of iets aan mensen of dingen, dus 
tot onderdelen maken. Hiermee ontstaat de mogelijkheid tot zicht 
en overzicht op situaties, tot ordening en tot bekijken der dingen 
van buitenaf, waardoor wij deze dan kunnen benaderen, hanteren 
en manipuleren, er mee omgaan, er greep op kunnen krijgen. 
Objectiveren is dus een grote mogelijkheid waar wij over kunnen 
beschikken, een macht en een nut in onze aanpassing aan de 
wereld. 
Zonder objectivering beleefden wij geen gedifferentieerde orde-
ning, was er geen wetenschap, geen techniek. 
Men zou het objectiveren een soort voorfase van het handelen 
kunnen noemen, een voorbereiding ertoe, daarom ook een op-
schorten van het handelen en ons klaarmaken voor de volgende 
stap: de zaak eerst bekijken voor wij iets doen. 
In het boven beschreven objectiveren zijn wij zelf actief, hebben 
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wij zelf 'het heft in handen' In ons leven hebben wij echter ook 
voortdurend op andere wijze met objecten, zaken en aangelegen-
heden te doen Wanneer er bijvoorbeeld iets voorvalt, dan wordt 
dit ook voorwerp van ons waarnemen, denken etc Hier hebben 
WIJ het echter niet zelf tot voorwerp gemaakt, het 'wordt' ons 
'voorgeworpen' Het verschijnt ineens in ons leven, het meldt zich 
en WIJ beleven dit voorval, voorwerp of aangelegenheid dan als 
tegenover ons, als vreemd en buiten ons, als iets waar wij mee te 
doen krijgen, ons moeten aanpassen. Vanaf het ogenblik dat, en 
in de mate waarin wij ons nu adapteren, dat wil zeggen er iets 
op uit doen en doende zijn, wordt het vreemde 'buiten ding' voor-
werp vóór ons Het is dan daarmee al nader gekomen, zou men 
kunnen zeggen, opgenomen in ons doen, en is zo in zekere zin 
reeds deel van ons leven geworden 
Verduidelijkend en hierop van toepassing lijkt ons in dit verband, 
hetgeen Calon en Prick over de optische waarneming stellen de 
gezichtszin is het meest objectiverend van onze zintuigen In de 
optische ruimte beleven wij de dingen veraf als het meest objec-
tief, als een eigen bestaan leidend buiten ons en daarom veraf en 
onbereikbaar Ten aanzien van de dingen in onze nabijheid is er 
een versmelting van de haptische en optische ruimte, die wij 
daarom beleven met meer eigenheidskarakter (1958, 108 ev) 
In de fase van de eerste confrontatie met de dingen - zo kunnen 
wij daarom zeggen - hebben wij nog geen haptische intentionali-
teit ingeschakeld, of anders gezegd wij hebben de dingen dan nog 
niet in ons bereik gehaald, nog met in ons doen betrokken, zij 
zijn daarmee nog vreemd en buiten ons, representanten van het 
'met ik', van de wereld, wij kunnen er nog mets mee. Men kan 
dit stellen ten aanzien van de waarneming, maar ook ten aanzien 
van het leven in het algemeen 
Voor de puber bijvoorbeeld meldt de seksualiteit zich in eerste 
instantie als 'van buiten' komend, als 'Fremdkörper', tot hij deze 
kan 'plaatsen' in zijn leven en er zin aan geven Zo is het ook met 
onze eigen lichamelijkheid, wanneer wij bijvoorbeeld erge pijn 
hebben, tot het moment dat wij deze kunnen verdragen Wanneer 
wij echter in aanpassingsmoeilijkheden komen te verkeren, niet 
in staat zijn op de situatie iets uit te doen, dan worden alle aspec-
ten, die wij noemden toegespitst de situatie is dan nog vreemder, 
meer buiten en tegenover ons, gefixeerde realiteit, onbereikbaar, 
waar geen vat op te krijgen is. Gaan wij ons echter aanpassen, 
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dan worden de dingen waarmee wij te doen hebben als dichterbij 
beleefd; en van het moment dat wij al aanpassend de dingen ter 
hand nemen, als mogelijkheid in ons leven opnemen, verliezen zij 
geheel en al hun 'buiten'- en 'voorwerp'-karakter, en vervloeien in 
de beleving van onze eigenheid; zij bestaan dan niet meer buiten 
ons, maar zijn deel van onszelf, van 'binnenuit' beleefd. Men kan 
aldus - genetisch fenomenologisch - de beschreven verschijnselen 
verhelderen door ze te plaatsen in het kader van onze aanpassing 
aan de wereld en bovendien als momenten in het aanpassings­
proces. 
Wij kunnen zo drie aspecten als fasen van aanpassing onder­
scheiden: 
FASE i: wanneer iets zich meldt, wij ermee te doen krijgen, voor 
zover wij ons nog moeten aanpassen, eventueel in aanpassings-
moeilijkheden zijn; fase van confrontatie, beleving van voorval, 
situatie, aangelegenheid buiten ons, tegenover ons, vreemd; wij 
kunnen er op afstand iets van constateren, registreren, (al of 
niet) weten; wij kijken er tegen aan, het valt (nog) buiten onze 
greep, onze eigenheid. 
FASE и: zolang en voor zover wij er actief iets op uit doen ter 
voorbereiding van onze aanpassing; structureren van ding, situ­
atie etc. door ze vóór ons te stellen; deze bekijken, situeren, 
analyseren in haar details, in onderdelen; ordenen; ons een voor-
stelling maken van; het ding of situatie is hiermee nog buiten 
ons maar niet meer zozeer tegenover ons, reeds daarvóór ons, 
in ons bereik; er ontstaat kijk en greep op de zaak. 
FASE in: zolang en voor zover wij de dingen als mogelijkheden in 
ons leven opnemen; de dingen niet meer bekijken; maar er iets 
mee doen, ermee werken; fase van het realiseren van de aan-
passing; men zou in deze fase van 'subjectiveren' kunnen spre-
ken: oplossing van het 'buiten-karakter' der dingen, vervloeien 
in de eigenheidsbeleving van ons subject-zijn. 
Fase I en II gaan vooraf aan de aanpassing, fase III betreft het 
aanpassen zelf. Er is normaliter een vloeiende overgang van de 
drie fasen in elkaar: in een aangelegenheid, een werk, waarmee ik 
doende ben en dat mij eigen is (fase III) kan ik ineens met nieuwe 
elementen geconfronteerd worden die ik niet kan plaatsen (fase I); 
ik probeer er dan weer vat op te krijgen en overzicht (II) om ver-
der te komen (III). 
Ook zal ik in mijn leven waarin ik een zekere aanpassing en inte-
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gratie heb bereikt (III), soms moeten uitkijken, en zien hoe met 
bepaalde situaties klaar te komen (II) en ook ineens door een 
belangrijke verandering in mijn leven - 'binnen' of 'buiten' - (bij-
voorbeeld verandering van werkkring of tijdelijk gehandicapt 
worden) met heel wat nieuwe 'dingen' geconfronteerd worden, 
waar ik in eerste instantie geen raad mee weet (I). 
Moeilijkheden in de aanpassing neigen ons te fixeren in het ob-
jectiveren (fase I en II), het opbrengen van de aanpassing zelf 
brengt ons in fase III. 
Door het objectiveren te zien als een gedrag in functie van de 
aanpassingsbehoefte, wordt het begrijpelijk, dat het beeld dat ik 
objectiverend ontwerp van mijn situatie, dus de inhoud van mijn 
objectiverend waarnemen of denken, mede 'gekleurd' en bepaald 
wordt door mijn behoeften, angsten, gevoelens etc. Calon en 
Prick zeggen: mijn gevoelens zijn mede-constituens, mede bepa-
lend bij de waarneming (1958, 86). Strasser drukt dit uit door te 
zeggen, dat wij de wereld altijd zien in zijn betekenis voor ons 
(1965, 78 e.V.). 
Wij willen nu de nadruk leggen op het volgende: wij realiseren 
ons niet te allen tijde, dat de wereld zoals wij hem zien zich zo 
aan ons voordoet vanuit de actuele subjectieve betrokkenheid 
hierop. Wij 'vergeten' vaak, of wij beseffen ndievelijk niet dat het 
slechts onze actuele onthulling betreft van één aspect, van één 
mogelijkheid van de werkelijkheid (Strasser, 1965, 87 e.V.). Vanuit 
onze behoefte tot aanpassing nemen wij het geziene voor waar en 
werkelijk. Hoe meer nu onze mogelijkheid tot aanpassing in de 
knel komt en wij dus geen vat meer hebben op de dingen, des te 
meer verschijnt de wereld ons als vreemd, gefixeerd en buiten 
ons, en klampen wij ons compensatoir vast aan wat ons als 'waar' 
en 'werkelijk' toeschijnt. Maar des te meer ook verliezen wij het 
besef van het subjectieve moment in de beleving hiervan en pro-
jecteren wij alles buiten ons, als in de wereld gelegen, als 'objec-
tief. Fortmann noemt dit een primitieve waarneming (1964, II). 
Prick beschrijft dit gebeuren ten aanzien van de hysterische be-
staanswijze: hoe namelijk de mens door een beperkt aanpassings-
vermogen, de wereld compensatoir tot 'geobjectiveerd ding' maakt 
om zo houvast te hebben, waarbij de aanpassing echter faalt; een 
rationele overcompensatie dus (1963, 414). 
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In het kader van onze uiteenzetting willen wij nu onder rationali-
seren verstaan de wereld of situatie voor waar of werkelijk nemen, 
zonder het besef van het eigen objectiveren, ofwel omdat men 
nog niet gegroeid is tot dit besef (bij het kind bijvoorbeeld) of als 
gevolg van moeilijkheden in de aanpassing. Het rationaliseren 
heeft tot gevolg, dat men de situatie met zijn betekenis als ab-
soluut ziet, als een vast gegeven, waarmee vooreerst niets te doen 
valt. Het is een defensief terugwerpen van de situatie op afstand, 
overeenkomend met de zojuist beschreven fase I van het aan-
passingsproces. Wij herleiden objectiveren dus tot een moment in 
het aanpassingsproces en het rationaliseren tot een extreme vorm 
van objectiveren door beperkte aanpassing; adequaat objectiveren 
kan dus snel omslaan in rationaliseren. 
Een eenvoudig voorbeeld van dit rationaliseren: een jongen van 
vijf jaar komt thuis en zegt: 'Pappie, ik heb een boef gezien'. 
Vader: 'Hoe weet je dat het een boef was?' Zoon: 'Ik zag het, ik 
zag het aan zijn gezicht'. 
Dit verleggen naar buiten doen wij in het dagelijks leven voort-
durend, bijvoorbeeld: 'Zwemmen is fijn' in plaats van 'Ik vind 
zwemmen op het ogenblik heerlijk' of 'Jij bent lastig' in plaats van 
'Ik heb het moeilijk met je'. 
Wij zullen nog enkele voorbeelden geven en wel van drie verschil-
lende reacties op éénzelfde situatie, die alle uitdrukking zijn van 
dit objectiveren in respectievelijk fase I, II en III van het aan-
passingsproces. 
VOORBEELD A: ik kom net te laat in een bijeenkomst, steek mijn 
hoofd om de deur, de zaal is bijna helemaal vol, ik moet een 
plaats zien te vinden, 
reactie I: 'geen stoel meer om op te zitten, wij moeten buiten 
blijven, stom dat ze niet de grote zaal hebben genomen.' 
reactie II: 'er lijken nauwelijks stoelen over, je kunt eigenlijk niet 
naar binnen.' 
reactie III: 'ik geneer me te laat te zijn en nog meer om dan door 
het publiek een plaats te zoeken, veel plaats is er blijkbaar niet 
meer, ik zal maar eens gaan zoeken.' 
VOORBEELD в: er bestaat nog geen goede communicatie tussen een 
ondergeschikte en zijn nieuwe chef, hij heeft hem echter nodig en 
zoekt hem op. 
reactie I: 'ik zie het al aan zijn gezicht, zo arrogant en ongenaak­
baar, ik hoef er al niet mee aan te komen.' 
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reactie II: 'hij doet vaak eigenwijs, het zal niet makkelijk zijn hem 
te overtuigen, dat het nodig is.' 
reactie III: 'ik heb nog altijd geen goed contact met hem, ik ben 
nog niet in een positie om gedaan te krijgen dat hij zich in mijn 
standpunt indenkt, ik zal eens proberen.' 
VOORBEELD C: 
reactie I: 'met mijn man is niet te leven, hij is altijd zo veeleisend.' 
reactie II: "mijn man en ik passen slecht bij elkaar, hij is zo lastig; 
. . . maar misschien ben ik ook niet makkelijk.' 
reactie III: 'ik realiseer me, dat ik mijn man moeilijk kan aan­
vaarden zoals hij is en iets kan maken van ons leven.' 
Wanneer wij nu de reacties van I uit de voorbeelden in hun over­
eenkomst plaatsen tegenover die van III dan kunnen wij de tegen­
stelling als volgt karakteriseren: 
III 
geplaatst: buiten mij als objectief voor mij, als subject, 
als subjectief gegeven, 
van binnenuit beleefd, 
gevoelsnabij beleefd, 
als mogelijkheid in mijn leven, 
als iets om mee te doen. 
weergegeven als: 
I 
j i  
gegeven ding, 
op afstand van mijn 
gevoelen beleefd, 
gefixeerd, gedetermineerd, 
waar ik mee zit, 
ontsnappend aan mijn greep, 
onmacht. 
oordeel, feit, 
hoe het is, hoe het zit, 





hoe het mogelijkerwijze is, 
hoe het mij voorkomt, 
binnen mijn verantwoording, 
relatief, 
genuanceerd. 
naar inhoud: ver e r e i g.
 ο τ κ η
 toewending tot vele 
momenten in het ervaren zowel 
'buiten' als 'binnen', 
('situatie' en 'mijzelf'). 
Samenvattend kunnen wij zeggen: objectiveren is een activiteit in 
functie van de actuele, dus concrete en individuele aanpassings­
behoefte; dit gedrag vertoont alle graden die genetisch als fasen 
in het aanpassingsproces te betitelen zijn. Hoe meer de aanpas-
singsmogelijkheid in gevaar gebracht is, des te extremer neigen 
wij tot objectiveren, waarbij dingen en situaties zich meer als 
absolute Objectieve waarheid' aan ons voordoen; hoe beter de 
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aanpassing is, des te meer verdisconteert het subject ook zijn eigen 
subjectieve objectiveringsbehoefte en kan zo meer openstaan voor 
de subjectieve momenten in zijn ervaren. Men kan dit paradoxaal 
zo formuleren: hoe subjectiever (als subjectief ervaren), des te 
objectiever (meer adequaat aan de werkelijkheid) is de ervaring; 
hoe objectiever (als objectief ervaren), des te subjectiever (subjec-
tief vertekend) is de ervaring. 
Het objectiveren is ook nog in een ander opzicht een individueel 
gebeuren: in het moment van het objectiveren ben ik alleen, al-
leen met mijn situatie, zaak of aangelegenheid, waaraan ik in 
functie van mijn behoefte aanpassing zoek; het objectiveren iso-
leert mij in mijn betrokkenheid op de dingen hier voor mij, het 
sluit het andere en de anderen uit. Het moment van objectiveren 
sluit het sociale uit. Bij het objectiveren (contact met een ding) 
domineert immers ook het bekijken, in het sociale (contact met 
een persoon) het aan-kijken. 
Zou men elk der drie aanpassingswijzen in het proces een naam 
willen geven die het dichtst het specifieke benadert, dan kan men 
de fasen als volgt benoemen: 
fase I, rationaliseren; fase II, objectiveren; fase III, subjectiveren. 
Wij komen nu aan het laatste belangrijke aspect: het objectiveren 
van mensen. Wij kunnen namelijk ook met mensen 'te doen krij-
gen', dat wil zeggen ook hen tot situatie, aangelegenheid, tot iets 
maken waarmee wij 'klaar' moeten zien te komen. Wij objectiveren 
hen dan en reduceren hen op dat ogenblik van persoon tot iets, 
tot bepaald aspect, tot eigenschap, tot structuur, eventueel tot 
zijn 'wezen'. 
In het dagelijks leven doen wij dit voortdurend: extreem in het 
roddelen (fase I) of beschuldigen ter verdediging; milder misschien 
om iemand te typeren, of te taxeren (bijvoorbeeld of wij hem in 
dienst zullen nemen ja of nee) (II). 
Officieel geschiedt het in de menskunde: de reductie van de per-
soon tot structuur in de diagnostiek heeft aldaar zin in functie 
van de aanpassingsbehoefte van de onderzoeker, namelijk in func-
tie van handelen, het nemen van maatregelen, het behandelen: 
adviezen, milieubehandeling, orthopedagogiek etc. Dit kan nuttig 
zijn en voor dat handelen adequaat. Men dient er zich echter van 
bewust te blijven dat men in de momenten van het objectiveren 
bezig is het subject, de persoon van de ander, te reduceren tot 
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object, dus tot iets wat geen subject, geen persoon is, met andere 
woorden, te 'depersonaliseren'. Het is tegen dit gevaar, dat filo-
sofen als Nédoncelle, Marcel en Bergson protesteerden bij de op-
komst der objectiverende psychologie. 
Het maakt echter nog een groot verschil of wij in de fase van de 
diagnostiek de ander tijdelijk objectiveren in ons denken, of dat 
wij in contact met de ander ons oordeel gaan uitspreken. In het 
laatste geval gaan wij in de communicatie de ander verzakelijken, 
suggereren wij hem depersonalisatie aan, dringen wij hem een 
vreemde rationalisering in functie van eigen aanpassingsbehoefte 
op. Dit gevaar is des te groter in de psychotherapie omdat het aan-
sluit bij een behoefte tot rationaliseren van de cliënt, als hij in nood 
om hulp vraagt. Laten wij dit verduidelijken aan de hand van enkele 
citaten van uitingen van cliënten in hun eerste contacten met ons: 
'ik ben vreselijk nerveus', 'ik ben helemaal geen type om . . . ' , 'ik 
ben altijd onbeheerst', 'ik kan nooit iets goeds doen', 'ik ben altijd 
te slap geweest', 'ik ben vreselijk lui weet u', 'mijn vader begrijpt 
mij totaal niet', 'ik ben homoseksueel en daarom . . . ' . 
De lezer zal in al deze uitspraken extreme vormen van objecti-
veren zien, met andere woorden van rationaliseren. Hier is de hele 
persoon tot vreemd, gefixeerd, 'buiten-ding' geworden, waar hij 
mee klaar moet zien te komen, hetgeen echter niet lukt. In de 
lijn van onze uiteenzetting is dit ook begrijpelijk: 
Wij zagen immers dat aanpassingsnood aanleiding gaf tot ratio-
naliseren. Wanneer iemand om hulp zoekt, dan is zijn aanpas-
singsnood extreem groot. Zijn hele levensaanpassing is in nood, 
daarom wordt de hele persoon verralionaliseerd, vervreemd tot 
buiten-ding, dat onbereikbaar is, waar men geen vat op heeft en 
niet mee verder komt. Deze persoon helpen via objectiveren is in 
feite aansluiten aan zijn rationaliseringsbehoefte. Wij geloven, dat 
dit de hoofdreden is van Rogers' behoefte tot uitschakelen in het 
contact van alle objectiveren van de ander. Het objectiveren, dat 
reeds neigt tot vertekenen en depersonaliseren, zal de depersonali-
satie van de cliënt eerder versterken dan verzwakken. 
Terloops zij nog vermeld: wanneer de persoon zichzelf rationali-
seert tot Object', tot 'iets', maakt hij dus in feite van 'ik' een 
'iets', een 'het'. Het lijkt ons dat Freud dit duidelijk heeft aan-
gevoeld en daarom het onbewuste de naam 'Es' gaf. Hij voelde 
ook aan, dat het herstel van de persoon opheffing der depersonali-
satie inhield, toen hij zei: 'Was Es war soll Ich werden'. 
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Thans zullen wij deze theoretische afleiding illustreren aan de 
beginsituatie bij de psychotherapie, het leggen namelijk van de 
eerste contacten, waar genoemde problemen onmiddellijk in volle 
omvang aan de orde komen. 
DE MOEILIJKHEDEN BIJ DE EERSTE CONTACTEN 
Wanneer de cliënt voor het eerst komt, is hij doorgaans aan aller-
lei tegenstri/dige gevoelens overgeleverd. Hij lijdt onder zijn nood-
situatie; het is niet prettig en vernederend, dat hij hulp moet 
vragen, hulp voor hemzelf; het geeft vaak een gevoel van de-
classering. Hij doet het echter toch maar omdat er geen uitzicht 
is. Beschamend en tegelijk riskant is het zijn innerlijk bloot te 
leggen aan iemand die hij niet kent, waarvan hij nog maar 
moet afwachten of hij wel bekwaam is, of hij wel te vertrouwen 
is en of hij wel iets voor hem kan betekenen. Angst is er ook dat 
zijn werkelijke moeilijkheden geen aandacht zullen krijgen, terwijl 
hij die werkelijke moeilijkheden toch ook weer liever niet aan 
de orde stelt. Angst ook dat hij misschien als een geval behan-
deld wordt en onpersoonlijk. Meestal is het ook zo, dat de cliënt 
al vaak hulp en adviezen in allerlei richtingen kreeg, maar zonder 
resultaat. Hij zou het liever niet doen, maar wat blijft hem over? 
Verwikkeld in vele dergelijke tegenstrijdige gevoelens komt de 
cliënt dan bij de therapeut. 
De vraag is: wat doe ik dan als therapeut? 
Bij voorbaat enigszins geëmotioneerd door de nood van de ander 
en zijn vele tegenstrijdige gevoelens, probeer ik mij op de ander 
in te stellen: ik wil hem helpen, van dienst zijn, iets voor hem 
betekenen, beantwoorden aan zekere verwachtingen, zodat hij niet 
vergeefs komt. Dit is de grondbetekenis van de situatie. Ik stel me 
dan beschikbaar voor hem, naar mijn vermogen met heel mijn 
aandacht en gevoel, met heel mijn persoon. 
Ik probeer me voor hem open te stellen. Ik wil naar hem luiste-
ren, zodat er aansluiting tot stand komt, voeling en contact, en 
heel mijn gedrag probeer ik daarop af te stemmen. Ik wil de 
ander ook het gevoel geven, dat ik dit ook werkelijk doe, mij 
realiserend, dat hij door zijn gerechtvaardigde angst en wantrou-
wen dit vaak nog niet kan ervaren en zeker niet erop vertrouwen. 
In deze graad van algemeenheid beschreven, zal onze houding wel 
overeenstemmen met die van andere therapeuten. 
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Voor de beginsituatie is nu het volgende belangrijk: 
In onze ervaring is het namelijk zo, dat de ander meestal begint 
met zijn geschiedenis, zijn verhaal te vertellen; hij wil dat ik naar 
hem luister; hij wi] vertellen 'hoe het met hem zit', 'hoe het is'; ik 
krijg het gevoel, dat hij mij wil laten weten, en precies wil laten 
weten wat er aan de hand is; ik moet geïnformeerd worden; als ik 
het weet, - dit gevoel geeft hij mij - dan kan ik er iets aan gaan 
doen, kan ik met helpen beginnen. 
Dit zijn, zo menen wij, de beginverwachtingen. 
Vanuit ons pogen tot hulp en vanuit gedachtenwisselingen met 
collega's, werden wij er meer en meer van doordrongen, dat het 
nu een groot verschil maakt, vanaf het begin, hóe men luistert en 
reageert, in feite: welke betekenis men hieraan geeft en welk 
standpunt men ten aanzien van deze opening van de cliënt in-
neemt. 
Indien men in deze fase bijvoorbeeld zwijgend zou toehoren, in-
stemmend knikken, op een of andere wijze verklaren het te be-
grijpen, dan is voor een deel aan de beginverwachtingen voldaan. 
Het geeft de ander reeds enigszins het gevoel dat hij aan het goede 
adres is. De situatie is hiermee direct zinvol - dit is ook het aan-
lokkelijke van deze benadering; de houding van de therapeut sluit 
aan bij de beginverwachtingen van de cliënt en wel op een 'na-
tuurlijke' wijze. 
Ook wanneer men tussendoor vragen stelt, versterkt dit de be-
trokkene in het gevoel dat er aandacht is voor zijn probleem, voor 
zijn verzoek om hulp en dat het Overkomt', alle eerste voorwaar-
den voor communicatie. 
Wanneer de cliënt aldus zijn moeilijkheden heeft uiteengezet, 
komt hij tijdelijk aan een eindpunt, met een 'zo, dat is het, geloof 
ik', 'daar heeft u het', 'ik heb nu alles hier op tafel gelegd'. Dit 
houdt als betekenis voor de situatie in: 'zo, nou is het aan u', 
'zo, klaar met mijn verhaal, zegt u maar, wat nou?' of 'wat vindt 
u hiervan?', 'kunt u hiervoor advies geven?' En hij wacht in span-
ning af wat er nu gaat gebeuren. Het woord is nu aan de thera-
peut, èn de daad. Deze dient nu 'over de brug' te komen, als 
leider, als deskundige. In zekere zin is dit moment een verlichting 
voor de cliënt: hij is al verder af van zijn nood, want die heeft hij 
Overgedragen' aan de therapeut, en is daarmee tijdelijk veilig in 
handen van de deskundige; hij is ook voor een deel van zijn 
ellende af, namelijk van de eigen verantwoording. 
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Dit is nu, menen wij, een kritisch moment in de beginfase, waar 
wij het lang moeilijk mee hebben gehad, ondanks Rogers' oplos-
singen hiervoor. Wat gebeurt er namelijk? Sociaal gezien verdeelt 
de cliënt hier de rollen en wel in die van 'patiënt en dokter', ge-
leide en leider, passieve en actieve, afhankelijke en zelfstandige. 
De grote vraag is nu: neemt de therapeut de rollen zo, laat hij 
deze zich zo in handen geven of duwen? 
Wat dan volgt lijkt ons wezenlijk voor het verloop. 
Menigeen zal echter denken: men kan hier toch zonder meer op 
ingaan, de ander vraagt hier toch om. Wanneer men hier op een 
natuurlijke manier op aansluit blijven er mogelijkheden genoeg. 
Vroeger zijn wij vaak zo te werk gegaan. Men zou het een 'natuur-
lijke gesprekstherapie' kunnen noemen. 
DE MOEILIJKHEDEN BIJ DE ZOGENAAMDE 
NATUURLIJKE GESPREKSTHERAPIE 
De mogelijkheden van deze vorm van gesprekstherapie zijn de 
volgende: men kan bijvoorbeeld een eerste oordeel of geruststelling 
geven of vragen stellen voor verdere informatie om dan later een 
verdere mening of eerste advies te geven. 
Men kan zo beginnen uit te diepen hoe de moeilijkheden liggen, 
welke verbanden er zijn. Men kan ook nog de ander voorstellen 
- of hem ertoe overhalen - samen de oorzaken te gaan achter-
halen. Zo begeeft men zich zinvol op weg. Op deze wijze is het 
goed mogelijk menselijk begrip en medeleven te tonen, alsook 
zorg en inzet, alle factoren, die de mens in nood als steun ervaart. 
Men kan zo ook goede en wijze raad geven, waar de ander wat 
aan heeft, verstandig verduidelijken, samen veel ontdekken. 
Meerdere collega's gaan op een dergelijke wijze te werk. Vooral 
adviesgesprekken verlopen op dit natuurlijke en 'bewuste' niveau. 
Wij weten, dat vele mensen in de loop der tijden via deze bijna 
vanzelfsprekende wijze geholpen werden. Onze ervaring was des-
tijds bevredigend zolang het min of meer oppervlakkige problemen 
betrof. Het voordeel was het vanzelfsprekend karakter en het feit 
dat beide partijen voortdurend het gevoel hebben te weten waar 
zij het over hebben. Bij ernstiger aanpassingsproblemen was het 
voor ons moeilijk om 'dieper' te komen. Cliënten gingen namelijk 
meermalen op dit dieper graven niet in. Er doken allerlei moei-
lijkheden op. Soms namen zij ons oordeel niet aan, hetgeen - zo 
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dachten wij - niet in hun belang was. Er ontstonden weerstanden 
en reacties, die ons in het nauw brachten. Onze rol van begrijpen-
de steunbieder ontviel ons dan. Deze irrationele complicaties 
riepen bij beide partijen versterking van onbewuste afweerreacties 
op. In de psychoanalytische literatuur zijn deze reacties uitgebreid 
beschreven als 'weerstanden', 'overdracht' en 'tegenoverdracht'. 
Wanneer deze gecompliceerde verschijnselen opduiken is het moei-
lijk op deze natuurlijke manier hulp te bieden. 
Het heeft ons lang beziggehouden, hoe het mogelijk is dat deze 
voor de hand liggende begrijpende en humane manier van hulp 
bieden zulke beperkingen heeft en faalt bij ernstige moeilijkheden. 
Wij dachten aanvankelijk: gebrek aan vakmanschap, aan tech-
nische bekwaamheid en wij zochten de technologie hiervoor bij 
de psychoanalyse. 
Door Rogers' werk echter zijn wij naderhand in andere richting 
gaan zoeken en vooral om de volgende redenen: 
Bij ernstige aanpassingsmoeilijkheden heeft de ander het vooral 
moeilijk met zijn hele persoon. Voor zover men objectiverend 
benadert, bereikt men de persoon zelf nooit direct - zo zagen wij 
reeds - hoogstens indirect, via zijn 'zaak', zijn probleem, of via de 
structuur waar ik hem al objectiverend toe reduceer. Men bereikt 
zo nooit de kern zelf. Dit lijkt niet zo effectief. 
Fundamenteler is echter nog de moeilijkheid, waar wij reeds op 
wezen: het is vanuit defensieve nood dat de cliënt tracht te ont-
snappen aan zichzelf. Dit lukt hem enigszins, zij het op tegen-
strijdige wijze, door zich van vele aspecten van zijn eigen persoon 
te vervreemden, deze te rationaliseren, te depersonaliseren. Hij 
houdt ons in zijn relaas, zijn klachten, zijn zienswijze, dit afge-
splitste deel voor. De therapeut die objectiverend en dus onver-
mijdelijk rationaliserend te werk gaat zal deze behoefte tot ratio-
nalisering en depersonalisering van de cliënt, eerder versterken 
dan verzwakken, en uiteraard nooit geheel kunnen wegnemen. De 
cliënt in nood verleidt - ongeweten - de therapeut tot rationali-
seren uit zelfbescherming. 
In het sociale vlak zagen wij deze zelfbescherming van de cliënt 
ook reeds actief, doordat hij de rollen ging verdelen in patiënt en 
dokter, in passieve en actieve, in afhankelijke en zelfstandige. 
Wanneer de therapeut actief gaat leiden loopt hij het gevaar de 
ander te fixeren in zijn passiviteit en afhankelijkheid, met andere 
woorden, in de kenmerken van afwezigheid van aanpassing (fase I), 
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waardoor de overgang naar aanpassing (fase Ш ) juist bemoeilijkt 
wordt. 
Nog anders gezegd: door objectiveren blijft men de verdediging 
van de ander versterken en leert men hem niet subjectiveren, het­
geen voor aanpassing nodig is zoals wij zagen. 
Fortmann geeft deze defensieve basishouding van de mens feno­
menologisch als volgt aan: 'Het complex is geen derde persoon, 
maar een bestaanswijze van de eerste persoon. Het complex ben 
ikzelf in zover ik weiger mezelf te aanvaarden en van mijzelf 
vervreemd ben . . . de verdringing bestaat juist hierin dat ik een 
bepaalde betekenis van mij afwijs en er dus een macht in de derde 
persoon van maak. Wanneer ik mijn eigen bewustzijnsstructuur 
niet wil of kan erkennen móet ik wel een vreemde macht in mij 
ervaren' (1964, II, 144). In deze termen geformuleerd, bewegen de 
objectiverende therapieën zich juist op het vlak van de 3e persoon, 
hetgeen ons inziens averechts moet werken. 
Wij geloven stellig, dat men ook via een 'zaak' nader kan komen 
tot de ander; wij betwijfelen echter of men dan voldoende nabij 
kan komen om hem te helpen. 
DE MOEILIJKHEDEN BIJ DE PSYCHOANALYSE 
In de psychoanalyse, zo lijkt ons, sluit men ook zinvol aan, aan de 
genoemde beginsituatie, die de cliënt gesteld heeft. Men gaat daar 
inderdaad heel duidelijk iets doen, ter beantwoording aan de ver-
wachtingen van de cliënt: men spreekt met hem de deskundige 
grondregel af, waar de patiënt zich dan aan onderwerpt; de thera-
peut gaat hem dan 'behandelen'; de psychoanalyticus beschikt wel 
over technische middelen om 'dieper' te komen; hij brengt de 
patiënt bewust in een grotere regressie (o.a. Menninger, 1958, 43 
e.v.) en hiermee wordt het irrationele sterk naar voren geroepen. 
'Weerstanden' en 'overdrachtsreacties' zijn hier niet meer compli-
caties, maar eerder aanknopingspunten respectievelijk hulpmidde-
len voor zorgvuldig aansluitende techniek en vakmanschap. Het 
emotionele is hier direct het focus. 
Als wij even de historische ontwikkeling hiervan onder ogen 
nemen, dan blijkt dat Freud ondanks zijn concepten uit een ratio-
nalistische eeuw, al direct in het begin van zijn werken ontdekt, 
dat het intellectuele bewustmakingsproces geen succes heeft zonder 
emotionele catharsis. 
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Door Freud's grote ontdekking van de mogelijkheid tot oproepen 
van een overdrachtsneurose, waarbij het neurotische verleden in 
het heden gevoelsmatig herbeleefd kan worden, treden in de 
psychoanalytische benadering ineens veel meer emotionele dyna-
miek, procesontwikkeling en aspecten van het actueel-sociale op. 
Het emotionele wordt in de loop der historie door de psycho-
analytic! steeds meer nagestreefd: de emoties van de patiënt zijn 
het focus, emotionaliteit wordt opgewekt via catharsis en over-
dracht; 'emotional experience' krijgt meer accent (Alexander en 
French, 1946, 22, 23); de therapeut ontwikkelt onder andere ook 
eigen tegenoverdracht als emotioneel aanvoelen en als positieve 
overdracht, in de zin van geven om de patiënt (vgl. o.a. Bofill en 
Folch-Mateu, 1962, 31 e.V.). 
Ondanks het feit, dat het emotionele en communicatieve in deze 
benadering een grotere plaats gaat innemen blijft het objectiveren-
de en daarmee 'manipulerende' karakter duidelijk. 
Interpreteren blijft op zijn minst nodig om te differentiëren tussen 
heden en verleden, tussen projectie en realiteit in de overdrachts-
situatie (zie o.a. Alexander en French, 1946, 22, 23) terwijl de 
overdracht hierbij voortdurend onder andere via wisselende rollen 
gehanteerd en gemanipuleerd wordt (ibid. 1946, 173 e.V.). 
Ook in meer moderne en genuanceerde formuleringen, waarbij 
het interpreteren zelfs ten dele als middel tot communicatie be-
schreven wordt (J. H. Dijkhuis, 1965, 361) blijft het toch een 
verhelderen van dynamismen, waar de patiënt geen weet van heeft, 
van wat achter het beleefde ligt, uiteindelijk om te verhelderen 
'hoe de patiënt in elkaar zit', ook al is het dat dan niet alleen. 
En dit objectiveren blijkt hier 'middel om de communicatie met 
de patiënt te hanteren' (ibid. 361; cursivering van ons). De mens 
wordt dus tot object gestructureerd en als zodanig gehanteerd. 
Wanneer wij de psychoanalyse en de zogenaamde natuurlijke ge-
sprekstheorie met elkaar vergelijken, dan kunnen wij dus zeggen, 
dat deze gesprekstherapie een humane benadering is van de per-
soon van de ander. Emotionaliteit ligt er in de mensgerichtheid en 
in de positieve tegenoverdracht. Men ontkomt echter niet aan het 
objectiveren en rationaliseren van de ander. Het geschiedt op 
zogenaamd 'bewust' niveau. 
In de psychoanalyse treft men 'dieper' en treedt het irrationele 
veel sterker naar voren, hetgeen men verfijnd technisch benadert. 
De regressie is echter dieper en daarmee de onderwerping van de 
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patiënt aan de behandeling groter; zijn psychische structuur is hier 
nog scherper het 'iets ter behandeling', het 'ding' dat geanalyseerd 
en verhelderd dient te worden; hij wordt hier intenser geobjecti-
veerd. 
De grote bezwaren van haar benadering zien wij hierin dat elke 
interpretatie noodgedwongen een individuele rationalisering van 
de therapeut is en daarom steeds realiteitsvertekening inhoudt en 
vooral dat de methode de persoon vergaand objectiveert en dus 
vergaand depersonaliseert. 
Ondanks alle verfijning in ontmaskeringstechnieken heeft de psy-
choanalyse het depersonaliseren blijkbaar niet kunnen onderken-
nen als de meest fundamentele defensieve strategie van de mens 
in nood. Daarom zijn wij geneigd te veronderstellen dat het 'ge-
nezende' in een psychoanalyse niet toe te schrijven is aan de tech-
niek van de therapeut maar aan de mate waarin deze in zijn 
persoonlijke relatie de ander als persoon bereikt. 
DE MOEILIJKHEDEN BIJ DE DASEINS-ANALYSE 
Ook de Daseins-analytische therapie, gebaseerd op existentialis-
tisch-filosofische basis van Heidegger, Bingswanger en anderen, 
blijft, ondanks de grote verschillen met de psychoanalyse, aan 
bovengenoemd euvel lijden: men wil uiteindelijk toch via ana-
lyseren de ander helpen. En ook al klinkt dit respectvol als 'door-
zichtig-maken van het wezen van de mens tot op zijn structuur en 
geleding' (Boss, 1958, 151), dit blijft een zich een beeld en voor-
stelling vormen van de ander, het blijft daarom objectiveren. 
Christian stelt uitdrukkelijk, dat het bij de Daseins-analyse gaat 
om een wisselen van twee gerichtheden ('zwei Erfahrungsweisen'): 
'Einer gegenständlich-objektiven und einer personal-menschlichen 
Erfahrungsweise, und das ist ihr Paradox: wäre die Medizin nicht 
objektiv, wäre sie unmöglich, wäre sie nur wissenschaftlich und 
objektiv, so wäre sie unmenschlich' (1958, 14). 
Het persoonlijke en menselijke wordt hier in de fase van het 
objectiveren weer teniet gedaan. 
Rogers lukte het als eerste om therapie mogelijk te maken zonder 
het objectiveren van de ander in de relatie. Daarom is zij dan als 
therapie ook niet meer /ecftmicA-wetenschappelijk maar alleen 
persoonlijk. 
Ook Wijngaarden, die in meerdere aspecten dichtbij Rogers meent 
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te staan (1963; 1965) maar toch eigen oordelen als keuzemogelijk-
heden voorhoudt, gaat daarmee weer objectiveren, hetgeen hem 
dan in de kern juist van Rogers doet verschillen. 
Indien de lezer de kritiek die wij gaven op de consequentie van 
het objectiveren voor het therapeutische gebeuren niet wil delen, 
zal het echter door deze uitweiding voor hem toch duidelijk zijn 
geworden, wat de niet-Rogeriaanse therapieën, ondanks hun ver-
scheidenheid gemeen hebben. Op de filosofische implicaties van 
het objectiveren komen wij nog terug. 
DE BEGINMOEILIJKHEDEN BIJ DE ROGERIAANSE BENADERING 
De kern van de Rogeriaanse benadering is, ons inziens, juist het 
tegenovergestelde van objectiveren, namelijk iets wat we 'subjecti-
veren' of 'personaliseren' zouden kunnen noemen: het zich direct 
richten tot 'de binnenkant', tot de gevoelens, tot het subject-zijn, 
het persoon-zijn van de ander. Als therapeut doe ik dit door te 
proberen niet het probleem, het ervarene te analyseren, te door-
gronden, te beoordelen, of te objectiveren van mij uit, dus niet te 
vatten hoe het voor mij of 'in werkelijkheid' is, maar hoe het voor 
hem is, voor hem persoonlijk. Het gaat erom meevoelend trachten 
te vatten, hoe hij de situatie van welke aard dan ook nú ziet en 
ervaart, hoe hij zich hierbij voelt. Men is slechts gericht op wat 
hèm roert, en wat dit hèm zegt, niet wat het mij als therapeut 
zegt. Er is dus geen behoefte om datgene, wat de ander zegt of 
ervaart, te begrijpen vanuit de klinische psychologie, de ontwik-
kelings-psychologie of vanuit opvattingen over psychotherapie, 
neen, er is enkel behoefte om te begrijpen hoe de ander zijn 
situatie zelf ziet en voelt, met hem mee te kijken, mee te voelen. 
Men probeert hem dus helemaal 'van binnenuit' te begrijpen, hem 
geheel en al als-voor-hemzelf te ervaren en tracht dit ervaren dan 
voor hem te verwoorden, bijna steeds na elke uiting. 
Ter illustratie hiervan volgt nogmaals een kort voorbeeld (Cl = 
cliënt; Th = therapeut): 
Cl: ja, als het (bij mijn handelen) formeel maar goed is gegaan, 
dan voel ik mij gedekt en heb ik me er zelf gelukkig niet in 
gewaagd. 
Th: zoiets van, als ik zou doen wat ik diep in mezelf zou willen, 
dan zou ik zoveel op het spel zetten dat ik me liever veilig 
aan de correcte buitenkant hou? 
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Cl: . . . j"a of het nooit echt is geweest een me overgeven in mijn 
daden, een echt wagen, ik ervaar het niet eens meer zo. 
Th: wat ik altijd ervaren heb als me geven, met risico's, ik vraag 
me nu af of het dat wel is geweest. 
Cl: inderdaad, ik vraag me af of het dat wel ooit is geweest... 
Th: net of er het gevoel bij was, dat u iets terughield, in die zin? 
Cl: alsof het altijd onder voorwaarde gesteld werd, gedekt. 
Th: als het eerst veilig gesteld was, dan kon ik me geven 
Cl: . . . ' t was niet echt alles wagen, ik durfde de consequenties 
niet afwachten, 
Th: binnen een zelf zorgvuldig opgestelde dekking, alleen daar-
binnen 
Cl: ja een zelf geconstrueerde, waar ik zelf de hand in hield 
Th: zelf de grenzen bleef bepalen. 
Uit deze reacties is duidelijk, dat men de inhoud van de woorden 
van de ander dus niet als waar of werkelijk neemt maar als zijn 
mededeling over zijn beleven; men beoordeelt dus nooit, men refe-
reert dus niet naar wat het Objectief' is, maar naar het persoonlijk 
gevoel van het subject; in deze zin is het een 'subjectiveren', of 
'personaliseren', immers een erkennen van wat het voor hem als 
subject, voor hem als persoon betekent. 
Als therapeut ga ik dus niet meedoen aan het rationaliseren van 
de ander of zijn behoefte tot rationaliseren versterken: ik ga dus 
geen weten of nieuw weten brengen, niet hem leren wat hij nog 
niet wist, maar men zou hoogstens kunnen zeggen: ik ga hem ZIJN 
beleven van ZIJN wereld, zijn 'binnenkant' weer als het ware terug-
geven: in heel mijn gerichtheid, in elke verwoording doe ik dit, 
zoals bijvoorbeeld: 'U voelt daarin ... ' , 'het komt u voor alsof . . . ' 
en dit niet als een intellectuele constatering maar als poging tot 
meevoelend aanvaardend begrijpen en tot toetsen of ik hem wel 
juist begrepen heb. 
Anders gezegd: op meevoelende aanvaardende wijze tracht ik te 
begrijpen hoe de ander dit hier als probleem beleeft, hoe hij nu 
hiermee worstelt. 
Er gaat dan langzaam - zo is de ervaring - een accentverschui-
ving optreden van PROBLEEM-beleving naar probieem-BELEViNG en 
nog verder: van probleembeleving naar zèlfbeleving; een verschui-
ving van het accent op de object-pool (de neurotische rationali-
satie, zoals we zagen) naar het accent op de subject-pool, of van 
probleem naar persoon. 
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Zo kan dan eenzelfde thema zich bijvoorbeeld als volgt ontwik-
kelen· van 'ik schiet altijd tekort, ik deug nergens voor' naar 
(later in de therapie) 'ik heb vaak de behoefte mijzelf te verwijten 
dat ik tekort scluet, en dan komt het nare gevoel bij me op dat 
ik minder ben', of 'mijn broer is altijd beter geweest, hij is van 
formaat en wat ben ik?' Dit werd later 'ik krijg vaak de behoefte 
mij met mijn broer te vergelijken, en die vergelijking laat ik in 
mijn nadeel uitvallen, ik kan mij nog moeilijk nemen zoals ik ben'. 
Het is met moeilijk deze accentverleggingen te herkennen als ver-
schuivingen van fase I naar fase III, die wij bij de voorbeelden 
van het rationaliseren aangaven 
Om hiermee terug te keren tot de moeilijkheid van de beginfase 
der therapie terwijl de ander over zichzelf begint te vertellen als 
geschiedenis, als relaas en als klacht en zich zo rationaliseert in 
zijn probleem, resoneert men voortdurend op bovenbeschreven 
wijze mede, meevoelend met hoe dit relaas, dit probleem gevoels-
matig voor hem is, wat het voor hem persoonlijk betekent Als 
dit goed overkomt bij de client, ontstaat als vanzelf bij hem deze 
overgang van 'hoe het is' naar 'voelen hoe het voor mij is', met 
andere woorden van probleem naar subject met dit-probleem, van 
'brengen van feiten' naar zich verdiepen in zichzelf, een eerste 
herstel der zei f ontmoeting, zoals Calon en Prick het uitdrukken 
(1958, 273) 
Via ons oog-en-hart-hebben voor de 'binnenkant' van zijn per-
soon, kan hij voor 'die binnenkant' weer oog krijgen, mag deze 
weer voor hem bestaan, gaat hij zich weer hiertoe wenden en 
krijgt hij behoefte zich over deze 'binnenkant' te uiten het proces 
van zich ontvouwen van binnenuit komt daarmee op gang, men 
gaat zich 'ontwikkelen' 
Keer op keer zien wij deze fundamentele wending zich voltrek-
ken, juist zoals een client van Rogers het formuleerde (1961, 80)· 
' I came here to solve problems and now I find myself just expe-
riencing myself'. 
Als deze overgang tot stand komt, hebben WIJ de ander kunnen 
helpen de basis af weertendens van de depersonalisatie overbodig 
te maken en een fundamentele weg tot zichzelf worden vrij te 
maken. Deze overgang komt echter niet altijd zomaar tot stand en 
in sommige gevallen in het geheel niet. 
Dit vormt de grote beginmoeüijkheid, die deze benadering kan 
kenmerken: wanneer de client, vragend om hulp deze subject-
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referentie niet ervaart (onverschillig of dit nu komt doordat zijn 
basis-afweer te groot is of doordat ik als therapeut te kort schiet) 
ontstaat een zinloze situatie. Hij krijgt namelijk in dit geval geen 
antwoord op zijn fundamentele vraag, er gebeurt dan voor zijn 
gevoel niets; als therapeut doe ik dan blijkbaar niets en laat hem 
zo 'in de kou staan'. 
Er is dan, in de zin van Strasser (1965, 146) geen ontmoeting 
meer, omdat men niet meer communiceert in een situatie die nog 
zinvol voor hem is. Het is daarom - zo geloven wij - dat Rogers 
aan zijn drie voorwaarden voor ontwikkeling als vierde toevoegde, 
dat de ander deze voorwaarden in zekere mate moet ervaren (zie 
p. 4). Wij zagen ook reeds in het onderzoek van Barrett-Lennard 
hoe deze factor zo van belang was voor het welslagen der therapie 
(zie p. 32). 
Wanneer de ander dit onvoldoende ervaart en de overgang niet 
geschiedt zal hij de therapie teleurgesteld afbreken. Er gebeurt 
dan blijkbaar niets. Hij krijgt geen 'waar voor zijn geld'. Deze 
overgang is in onze ervaring vooral moeilijk bij mensen, waar de 
rationalisering ver in een syndroom is doorgevoerd: bijvoorbeeld 
bij sterke dwanghandelingen of bij stotteren op jeugdige leeftijd. 
De ervaring van anderen gaat, menen wij, in dezelfde richting: 
Rogers noemt in dit verband diegenen die in ernstige mate ver-
antwoordelijkheid op de buitenwereld projecteren (1960, 208); 
Bruggeman zegt dit van passief-afhankelijke cliënten en lijders aan 
hysterie (1965); Kuypers geeft dit aan bij lijders aan huidziekten, 
wanneer ze geen psychische problematiek schijnen te ervaren (1965, 
197 e.V.). 
De kritiek en ook a priori afweer van vele 'buitenstaanders' ten 
aanzien van de Rogeriaanse benadering, ligt in hetzelfde vlak. 
Men kan zich namelijk niet voorstellen, wat er gebeurt met de 
gerechtvaardigde behoefte van de cliënt aan steun, leiding, advies, 
geruststelling, beoordeling, evaluatie etc. 
Ook hier gaat het om een accentverschil; vanuit het feit dat zijn 
aanpassing in gevaar is gebracht heeft de ander namelijk BEHOEFTE 
aan steun. Bij een goede begeleiding van de ander zal men dieper 
gaan dan de steun zelf en wel tot zijn behoefte tot steun. 
Ook ten aanzien van deze aspecten vindt er dus een verschuiving 
plaats: men helpt de ander de kracht op te brengen om deze 
accentverschuiving te realiseren. Men doet dus ook hier niet mee 
met de rationaliseringstendens van de ander maar vangt hem op 
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in de behoefte hiertoe, steunt hem zo in de wortel van deze be-
hoeften, als men wil in de motivatie tot deze noodwegen. 
Daarom lijkt ons het geven van adviezen in deze situatie bij een 
vraag om advies, een handelen van de therapeut op grond van 
een misverstaan van de nood van de cliënt en dit zal het rationali-
seren versterken. Deze overgang hebben wij persoonlijk beter 
kunnen realiseren, naarmate in ons hele gedrag spontaner, duide-
lijker en vanzelfsprekender tot uiting kwam: de groeiende over-
tuiging dat het om de persoon van de ander gaat en niet om zijn 
zaak, en ook het vertrouwen dat wij juist als PERSOON voor de 
ander iets kunnen betekenen en hij door ons geloof in zijn per-
soon-zijn zichzelf als persoon weer kan gaan hervinden. 
Hier kan nog aan toegevoegd worden, dat het ons in het begin 
van de 'toepassing' der methode zeer moeilijk is gevallen de 
sterke tendens tot objectiveren niet te laten meespelen. Ook Rogers 
spreekt van deze ingewortelde moeilijkheid. Hij zegt onder meer: 
Our first reaction to most of the statements which we hear from 
other people is an immediate evaluation, or judgement, rather 
than an understanding of it' (1961, 18). 
Wij zagen immers dat het objectiveren en rationaliseren voort-
kwam uit behoefte tot aanpassing en versterkt wordt wanneer de 
aanpassing in gevaar komt. Nu zijn de gevaren voor de therapeut 
hier rijkelijk aanwezig. Het is niet zo eenvoudig een ander te 
helpen, vooral in het begin. En zo kunnen compensatoir allerlei 
meningen en oordelen over de ander bij de therapeut opduiken, 
bijvoorbeeld: 
- 'het lijkt me zo waar, wat hij daar vertelt' 
- 'dit lijkt mij geen geval voor therapie' 
- 'het is iemand die maar half kan meewerken' 
- 'hier zit beslist een binding aan zijn vader achter' 
- 'dit doet zo psychopathisch aan' 
- 'ja, hij zit ook zo vast aan dat verleden' 
- 'ik zou hem eerst eens moeten testen' 
- 'hier heeft hij toch beslist correctie nodig' 
Zulke gedachten schuiven dan als het ware als een scherm tussen 
ons en de persoon van de ander, scheppen afstand en storen het 
contact. Het bedenken van zulke dingen is van een geheel andere 
orde dan contact leggen. Het sluit elkaar uit. Voor zover men 
bezig is met bedenken, kan men geen contact onderhouden. 
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Eerst langzaam leerden wij deze objectiveringen te vermijden onder 
andere door onze aandacht niet te laten afleiden door wat in ons 
opkwam maar door ons telkens opnieuw over te geven aan het 
tasten en zoeken van de ander naar de zin van zijn situatie en zijn 
behoefte hierover met ons in contact te treden. 
Langzaam gingen wij ons ook meer realiseren hoe deze meningen 
en ideeën voortkwamen uit onze eigen angst en onzekerheid in de 
situatie zelf, uit de eigen behoefte ons te redden; de denkconstruc-
ties gingen plaats maken voor gevoelens, een verschuiving in 
reactie van het intellectuele naar het emotionele, van fase I naar 
III van het aanpassingsproces zou men kunnen zeggen. In deze 
benadering is het zaak de persoonlijke èn de wetenschappelijke 
rationalisaties te laten vallen, de ander niet meer te structureren 
tot situatie waar wij ons aan moeten aanpassen, maar enkel ons 
voor zijn persoon open te stellen, mee te leven, hem enkel bij te 
staan en te 'vergezellen' op zijn weg naar het hervinden van 
zichzelf. 
KENMERKEN VAN DE WIJZE VAN BEGRIJPEN 
Als wij nu het therapeutisch handelen - in het kort - als gedrags-
wijze zouden omschrijven, dan zou men het als volgt kunnen for-
muleren, erbij bedenkend dat dit ook weer niet alles weergeeft: 
men realiseert zijn grondhouding door onder andere voortdurend 
te proberen de ander bij elke uiting meevoelend en aanvaardend 
te begrijpen, mee te voelen wat hij nú voelt, wat de uiting voor 
hèm persoonlijk aan gevoelsbetekenis inhoudt en dit telkens voor 
hem te verwoorden, als toetsing en als communicatie van dit be-
grijpen. 
In het nu volgende zullen wij belangrijke aspecten die kenmerkend 
zijn voor deze grondhouding nader concretiseren en toelichten. 
Wij zullen dit verwoorden in functie van het begrip 'begrijpen'. 
1. Het eerste typerende kenmerk is het zojuist uitvoerig behandel-
de: begrijpen van de ander van hemzelf uit, van binnenuit, begrij-
pen met de ander mee en niet omtrent hem; begrijpen dus zonder 
objectiveren van zijn persoon. 
2. De volgende aspecten van wat we trachten te begrijpen vloeien 
eigenlijk allen voort uit dit eerste persoonlijk begrijpen, zitten erin 
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opgesloten: ik heb als therapeut de behoefte me te beperken tot 
wat de ander zich bewust of toch vaagbewust is. 
Negatief geformuleerd: men brengt geen elementen aan, waarvan 
de ander zich niet bewust is, geen betekenissen dus waarvan hij 
nog geen weet heeft en die mogelijk kunnen bedreigen. Dit zou 
het pijnlijk proces van onder ogen zien van zichzelf verstoren, 
een gevoel van: Oei , zit er dat dan aan vast?' Het zou bij be-
dreigende elementen defensieve reacties kunnen oproepen. Wan-
neer het anderzijds vreemde nog niet verkende elementen zijn, die 
men zou raken, dan leidt dit, naar onze ervaring de ander in zijn 
aandacht af; zijn eigen ontvouwen wordt verstoord; het 'asso-
ciëren' houdt dan op; hij stopt dan zijn 'ontwikkeling' (in de twee 
betekenissen van het woord). Hij voelt zich dan vaak gedwongen 
zich bezig te gaan houden met datgene, waarmee de therapeut 'nu 
ineens aankomt', gaat in op dit 'zijpad'; hij moet zich dan om-
schakelen en gaan instellen op de therapeut; zijn eigen voortgang 
(proces) houdt op; hij 'wandelt' niet meer verder en de therapeut 
kan dus niet meer meewandelen, niet meer begeleiden. Hij moet 
hem dan weer 'op gang' zien te brengen. 
Positief geformuleerd: men probeert de onderliggende gevoels-
betekenis te vangen, wat het hèm zegt of zoals Rogers het uit-
drukt: 'the silent stream below' (1966). 
Ook hierin is onze ervaring in de lijn van die van Rogers: de 
ander geeft duidelijk aan wat onze verwoording dan voor hem 
betekent. 
Een reactie van de cliënt van: 'Ja, dat zei ik al' is een duidelijk 
en - als men wil - anekdotisch voorbeeld van het falen van de 
communicatie. Bij goed aanvoelen en verwoorden van de 'onder-
stroom' krijgt men reacties als 'Ja, dat is wat ik eigenlijk wilde 
zeggen'. 
Beide aspecten, negatief en positief, gaf een cliënt duidelijk weer 
toen wij hem na de therapie vroegen zijn ervaren schriftelijk weer 
te geven; hij schreef: 
'Wanneer u mijn pogingen om mijn gevoelens uit te drukken 
opnieuw formuleerde, bracht dit mij ertoe duidelijker te stellen 
wat ik bedoelde, en verder te zoeken naar wat ik eigenlijk wilde 
uitdrukken of er werd door uw weergave van mijn gevoelens 
voor mezelf pas duidelijk wat ik had willen zeggen. . . Wanneer 
u echter meer weergaf dan dat ik had willen zeggen, werkte dat 
remmend op de eigen bezinning. Ik was dan zo bezig met wat u 
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zei en mogelijk kon bedoelen, dat dit mij belemmerde bij het 
zoeken naar een eigen oplossing...'. 
Dit meevatten van onbewuste elementen is een vorm van inter-
preteren, waar wij ons wel eens toe lieten verleiden; het was 
enthousiasme of ongeduld van onze kant, een defensieve reactie 
dus; men wil dan, zonder erg, het proces versnellen en drukt zo 
de ander 'op zijn toekomst', waar hij nog niet rijp voor is; men 
laat hem dan niet nu hier zijn, zoals hij is, en zoals hij zich tracht 
te aanvaarden. Onderwezen door de cliënten zelf, pogen wij daar-
om te blijven bij wat zij actueel aan het ontwikkelen zijn; wij 
willen hen liever niet onderbreken door hen terug te brengen tot 
ons 'buiten standpunt'. Wij zien dan ook dat wij hen aldus duide-
lijker verder helpen ontwikkelen, hen laten voortgaan met de 
stroom van beleven die van 'binnenuit' op gang gezet is. 
Belangrijk is misschien nog te wijzen op het volgende: 
De cliënt bedoelt soms meer dan de inhoud van zijn woorden 
aangeeft. 
Hier een voorbeeld van een cliënt en onze reactie: 
Cl: dat ik zo afhankelijk ben, dat is me nu wel duidelijk maar 
wat zit erachter? Wist ik dat maar? 
Th: alsof u mij wilt zeggen - u zegt maar als ik het niet juist aan-
voel - 'ik heb nu wel het gevoel, dat ik wéét dat ik afhankelijk 
ben, maar wat schiet ik daar mee op? Kunt u mij niet helpen 
begrijpen hoe dat nou komt? Zo van: als u mij daar nou eens 
antwoord op gaf'. 
De toon van stem, de blik en houding van de ander gaven ons 
het gevoel dat hij met die woorden een APPèL deed op ons als 
therapeut. Zouden wij hieraan voorbij zijn gegaan, dan zouden 
wij hem niet alleen niet goed begrepen hebben, maar hem ook 
alleen hebben laten zitten. 
Verduidelijkend is in dit verband Karl Bühlers analyse van de 
drievoudige functie van de taal: 1. 'Darstellung', 2. Kundgabe, 
3. Appèl (1965). 
Voor het appèl-karakter moet men terdege openstaan en dit is 
niet eenvoudig. Een onbevangen verwoorden hiervan en vragen 
of men het juist aanvoelt lijkt ons tot heden het meest aangepast. 
3. In het voorafgaande kenmerk ligt het volgende alweer opge-
sloten: men beperkt zich tot het heden, tot het nú, tot de actuele 
uiting; men grijpt dus niet terug naar een gezegde van de cliënt 
58 
van een vorige keer of van een half uur geleden, zeker niet bijvoor-
beeld met een: 'De vorige maal dacht u toch daarmee klaar te 
zijn' of een 'Straks meende u toch te moeten ophouden, dacht ik'. 
Het defensieve van deze reacties van de therapeut is direct duide-
lijk. Men poogt dan te machineren vanuit bedreigdheid, en for-
ceert de ander daarmee in plaats van hem te volgen, trouw te 
blijven en te steunen in ogenblikken van tegenstrijdigheid. Heel 
vaak is zulk een terugkrabbelen van de cliënt een 'reculer pour 
mieux sauter' of een verder doormaken van de pijn die er zit. 
Juist het wisselen der gevoelens, juist het opnieuw en anders be-
leven van eventueel eenzelfde situatie houdt voortgang en ont-
wikkeling in. Door mee te resoneren met het actuele gevoels-
moment sluit de hulp ook zuiverder aan bij een belangrijke karak-
teristiek van ontwikkeling: ontwikkeling realiseert zich slechts in 
het heden, in het nu, dat elk moment verschuift; het doordringen 
in de kern van de concrete emotie maakt de hulp actueel, dyna-
misch en reëel. 
Wij zagen bij de beschouwing over de psychoanalyse (p. 49) hoe 
deze, aanvankelijk sterk gericht op het verleden, via catharsis en 
overdrachtsneurose het actuele moment meer trachtte in te voe-
ren; dit was belangrijk, omdat de mens in nood zich vastklampt 
aan het verleden, erdoor in beslag wordt genomen, en heden en 
toekomst nog niet onder ogen kan zien (zie ook Van der Waals, 
1963, 24). 
Leven in het verleden, in het niet-actuele is het ervaren (in de tijd) 
op afstand houden, veraf houden. Dus ook een vorm van afsplit-
sen van rationaliseren en depersonaliseren (fase I). 
In dit verband stuiten wij echter weer op een beperking der psy-
choanalyse en alle objectiverende psychotherapieën, eigen aan 
haar methode zelf; objectiveren heeft immers nog een aspect, dat 
wij tot heden niet noemden: via objectiveren wordt het gedrag van 
de ander namelijk tot verleden herleid. Objectiveren is immers in 
feite zich (actueel) bezig houden niet met 'hoe het is', maar met 
'hoe het was", met wat de ander 'juist zei' of 'hetgeen in zijn ge-
drag besloten lag', met het geconstateerde. Filosofen onderstrepen 
ook dit niet-actuele, dat ontstaat via objectivering. Buber zegt: 
'Gegenstände aber bestehen im Gewesen-sein . . . Gegenständlich-
keiten (werden gelebt) in der Vergangenheit' (1947, 25). Feitelijk-
heid bestaat in het verleden. Tot feitelijkheid herleiden, hetgeen 
door objectiveren geschiedt, is herleiden tot verleden. Daarom 
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lijkt ons, dat de mens in de therapeutische situatie via objectiveren 
niet alleen van zichzelf als persoon afgevoerd wordt, zoals we 
zagen, maar ook niet helemaal tot het heden te brengen is waarin 
hij werkelijk leeft. 
4. De beperkingen of toespitsingen van gerichtheid op de ander 
stapelen zich op: men beperkt zich niet alleen tot begrijpen van 
hoe de ander zich nu ervaart, neen, men beperkt zich bovendien 
tot datgene wat de ander hiervan wenst mede te delen, met andere 
woorden tot zijn 'boodschap', dus tot dat wat hij mij eigenlijk wil 
zeggen. Dit houdt vooral twee belangrijke momenten in: 
a. Een respecteren van zijn 'privacy', van zijn vrijheid; hij kan 
zich op deze wijze altijd beschermen; er blijven altijd dingen die 
hij niet of nog niet wenst te zeggen; hij hoeft niet te vertellen; hij 
wordt niet in de verdediging gedrukt. 
b. Men neemt wat de ander zegt niet als feit omtrent hem, als iets 
ter studie of ter behandeling, met andere woorden het wordt niet 
gebruikt voor iets anders, het wordt genomen voor wat het is: 
wat hij mij wil zeggen, zijn boodschap, zijn communicatie. Dit is 
direct van hem als persoon tot mij als persoon. Men bepaalt zich 
zuiver tot dit communicatieve aspect. Dit is dus ook weer een der 
aspecten die het uitgesproken directe, sociale en relationele van 
Rogers' therapievorm uitmaken. Via objectiveren is dit niet in 
deze mate mogelijk. 
5. Ter concretisering het volgende: vanuit een begrijpende houding 
zegt men wel talloze malen het woord 'Ja'. 
Als er echter iets vele en zo verschillende betekenissen kan hebben 
in een gesprek dan is het juist dit woordje. 
Wij hebben ons meermalen gerealiseerd hoe een kleine klanknuance 
van ons 'ja' inhield, dat wij zonder erg van invoelend begrijpen 
aan het verglijden waren in heel ander soort houdingen. Wij zullen 
enkele van deze ontsporingen noemen: 
- 'ja,' als instemmend volgen, dit is instemmen dat men voldoende 
begrijpt, zodat hij kan voortgaan met vertellen (waarbij nader-
hand nog getoetst dient te worden of men inderdaad begrepen 
heeft); in dit 'ja' kan wel eens een instemming insluipen ten 
aanzien van wat gezegd wordt, een bevestigen, een ook zo 
vinden eventueel gelijk geven, eventueel goedkeuren of mee-
praten; dus van 'ja': 'ik volg, gaat u verder' naar een 'ja, inder-
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daad, zo is het', waarmee men weer objectiveert. 
- 'ja,' kan ook vaak een klank krijgen van 'ja, dus zo'; 'ja, het is 
dus zó, zoals u zich voelt'. Men voelt het rationeel constateren-
de hierin, een te zeer intellectueel oordelen, hoe het met hem 
gesteld is; 
- 'ja', dat overgaat in 'ja natuurlijk', 'ja, ik begrijp u, ik begrijp 
het al' een zogenaamd vanzelfsprekend begrijpen, een bij voor-
baat zich kunnen voorstellen van wat de ander voelt; dit is niet 
zich openstellen voor de ander, en willen luisteren en begrijpen 
wat hij mij nu wil toevertrouwen; maar integendeel een afslui-
ten; het impliceert enigszins een 'vertel maar iets anders, hier 
zijn we mee klaar, dit is duidelijk'. 
- het 'ja' van begrijpen, dat niet-begrijpen moet opvullen, het be-
grijpend doen dat niet echt is. 
Al deze ontsporingen, zo hebben wij ervaren, storen de commu-
nicatie met de ander en zijn ontwikkeling. 
6. Men probeert gedetailleerd en exact te begrijpen; een algemeen 
begrijpende houding namelijk kan wel uitnodigend zijn, maar 
voor voortdurende ontwikkeling is het nodig direct en gevoels-
matig-nabi/ te kunnen meeresoneren met elke uiting, bijvoorbeeld 
nu met deze angst van hem voor zijn vader, even later met de 
bezorgdheid over zijn dochter, dan de hoop of het vertrouwen dat 
hij uit. Het gaat erom dat de therapeut ook ten aanzien van deze 
nieuwe en elke volgende stap, kan meeleven, aanvaarden, trouw 
blijven en zijn sympathie en steun niet ineens gaat terughouden. 
Aan elke nieuwe emotie moet dit gerealiseerd worden, dan durft 
de ander ook het volgende gevoelen uit te proberen en onder 
ogen te zien. Als de therapeut slechts vaag begrijpt, heeft de ander 
er niets aan; het is dit nu, met deze consequenties, waar de cliënt 
steun voor zoekt. 
De cliënt is bedreigd door bepaalde aspecten van zijn persoon, 
niet door zijn persoon 'in het algemeen', en elk aspect moet im-
mers door de persoon weer in zijn leven worden opgenomen als 
deel van hemzelf. Daarom moet het begrijpen gedetailleerd en 
exact zijn en laat men voortdurend, na elke uiting, horen hoe men 
de ander meent begrepen te hebben; nog meer, men toetst voort-
durend zijn begrijpen, door dit te verwoorden met een impliciet 
of expliciet: 'Is dat wat u wilde zeggen?' 'Begrijp ik u zo goed?' 
etc. Men tracht dus almaar te begrijpen, men pretendeert dit niet. 
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En hiermee komt een nieuw element: de cliënt ervaart zo voort-
durend inzet, zorg en verlangen om te begrijpen. Het geven om de 
ander realiseert zich dus ook in dit willen begrijpen. 
Terugziende in onze ervaring, constateren wij dat wij soms 'er-
naast' waren of aan de buitenkant bleven, soms wel de kern raak-
ten maar op een stuntelige manier, dan weer leek ons iets duidelijk 
maar kon algauw blijken dat wij het verkeerd begrepen hadden. 
Maar dit alles, zo is ons gebleken, stoort niet zozeer, als de ander 
de goede intentie maar voelt, en in een goede communicatie hierop 
heeft leren vertrouwen; hij corrigeert dan direct. Een cliënt schreef 
ons na een therapie: 
'Ook wanneer u minder juist raakte, wat ik probeerde te zeggen, 
was dit helpend; ik werd gedwongen duidelijker te formuleren en 
kwam dan vaak ook zelf tot een dringender voorstelling van wat 
ik wilde uitdrukken.' 
Soms zijn er uitingen, die verbaal-logisch zo vaag en onduidelijk 
zijn, dat wij vroeger wel eens dachten: 'je hebt geen enkel houvast 
in deze benadering, het is zo zwevend allemaal'. Maar ook bij 
deze vage gezegdes, zo is ons gebleken, is het gevoelen erin, de 
emotionele betekenis voor de ander uiterst specifiek, en elke 
nuance, waarmee wij een ander emotioneel aspect suggereren, wijst 
hij dan onmiddellijk af. (Wijngaarden geeft deze ervaring ook 
weer: 1965, 582). Een nuance in een detail geeft een geheel andere 
totaalkwaliteit der beleving, zo is bekend uit de Gestalt-psycho-
logie. 
Door op bovenstaande wijze de belevingen van de ander voort-
durend te verwoorden, wordt de communicatie steeds in detail 
getoetst; er is zo altijd 'feed-back' en correctie van beide partijen: 
dit sluit misverstanden zoveel mogelijk uit. 
7. Dit begrijpen is op zijn best een aanvoelen, invoelen, mee-
voelen en nog meer: een gevoelsmatig doordrongen worden van 
wat de ander voelt. Wij hebben lange tijd nodig gehad om tot dit 
laatste te komen. In aanvang overheerste een aandachtig erop uit 
zijn te vatten, wat het nou is, wat de ander zegt, een vatten om te 
weten nog op intellectueel vlak; later werd dit minder gespannen 
en verruimd tot een zien, hoe de ander zijn probleem, zijn situatie 
ziet; nu domineert in het geheel, het emotionele doordrongen wor-
den, een totaal-ervaren; dit is menen wij, wat Rogers met 'expe-
riencing' bedoelt. 
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Als wij op deze ontwikkeling bij onszelf terugzien, dan zien wij 
er duidelijk drie fasen in: 
FASE i: een eerste fase van trachten te weten, dat ver-af object in 
onze greep te krijgen, vanuit het intellectuele vlak, dus met een nog 
partieel mobiliseren van de eigen persoon; inzicht en verheldering 
staan dan op de voorgrond. 
FASE и: een breder zien, als het ware waarnemen van samenhang 
en betrokkenheid; respect en reflectie zijn begrippen die dan naar 
voren komen; men mobiliseert al meer van de eigen persoon, 
meer dan het rationele; de ander en wat de ander ziet is al 
dichterbij: 'vlak onder het oog', zou men kunnen zeggen. 
FASE in : de fase van het totaal-ervaren van de emotionaliteit van 
de ander, het daarvan doordrongen worden in de eigen persoon 
als geheel; alles is in de concrete gevoelssfeer; de ander met zijn 
gevoelens is mij dan direct en gevoels-nabij; dit houdt in mobili­
sering van alle aspecten van de gehele persoon, persoonscontact, 
en wederkerigheid op dit vlak. 
Deze drie fasen van weten, zien en voelend ervaren troffen wij 
reeds aan in Rogers' eigen ontwikkeling, tot uitdrukking komend 
in zijn drie boeken (zie boven, p. 7) en eveneens in de drie fasen 
van het aanpassingsproces alsook bij het oplossen der eigen ob­
jectiveringsbehoefte in ons therapeutisch handelen (zie p. 56). 
Deze drie fasen representeren kennelijk algemene groeivormen 
van de mens. Wij komen hier nog meerdere malen op terug. 
Wat het begrijpen van de ander betreft, zijn deze fasen, zo ervaren 
wij duidelijk, geen afgesloten fasen, telkens begint men weer voor­
aan en herneemt de hele ontwikkeling, opgeroepen door allerlei 
factoren. 
Er zijn duidelijk factoren in 3 sferen (die ook weer verband hou­
den met elkaar): 
1. Telkens wanneer ik als therapeut weer afglijd, regredieer in de­
fensief gedrag, vanuit welke bedreigdheid dan ook, ontschiet me 
het totalere voelen, vaak zelfs het directe zien, en val ik dan 
soms terug tot aan de voorfase van het nauwelijks kunnen vat­
ten van de ander (fase I); bij herstel kan men ook weer snel 
zichzelf hervinden en weer vanuit het geheel van de eigen per­
soon functioneren (fase III). 
2. Deze eigen regressies worden ook bepaald door de ander: een 
sterk rationaliserende, bijvoorbeeld dwangmatig-intellectueel le­
vende cliënt, is geneigd bijna alle gevoel uit zijn mededdingen 
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te weren; dit dreigt dan het eigen gevoelen ook in te snoeren; 
als de ander zich al meer gevoelsmatig kan geven (als hij al 
meer in fase III functioneert) kan men zichzelf ook gemakke­
lijker spontaan en emotioneel overgeven. 
In onze ervaring leven vele vrouwen en kunstenaars ondanks 
hun nood reeds meer in fase III, en zijn daarom in het begin 
gemakkelijker emotioneel te begeleiden, dan bijvoorbeeld manne­
lijke academici. Gemakkelijker begeleiden is echter nog geen 
volledig helpen. Mogelijk loopt hiermee toch enigszins parallel 
de ervaring en conclusies van Rogers en Dymond uit hun groot 
empirisch onderzoek, namelijk dat hun therapie bij vrouwen 
frequenter tot succes leidde; wij spraken hier reeds over (p. 30). 
З.Ееп derde factor ligt in de ontwikkeling van de contacten zelf: 
deze vraagt ook tijd en ontwikkeling; in de eerste ontmoetingen 
is men meestal nog veraf en is het sterk trachten te vatten op de 
voorgrond; later ontwikkelt zich dit naar meer nabij en gevoels­
matig contact van weerskanten; maar toch blijft gelden (zie 2) 
dat men bij sommige cliënten bijna van het begin af totaal 
emotioneel kan functioneren, terwijl dit bij sommigen steeds 
moeilijk blijft; bij realisering der grondhouding bij groepen in 
het onderwijs en in het bedrijf bleek dit ook het geval (Vossen, 
1967); in factor 3 zien wij duidelijk de groei van het vreemde 
buitenobject naar het kunnen opnemen in eigen sfeer: de over-
gang van fase I naar III in het aanpassingsproces. 
8. Dit gevoelsmatig doordrongen worden roept tevens op een 
gevoelsmatig aangedaan worden: een complex van meevoelen, 
meeleven, meemaken, ondergaan, waarin al het geven om de ander 
en het zich engageren ten aanzien van hem tot uiting komt. De 
ander blijft ons niet onverschillig, integendeel, men resoneert als 
geheel, gevoelsmatig, met zijn sympathie, met zijn hart, als per-
soon. Men gaat algauw in zekere zin houden van de ander. 
Dit geven om hem mag hem echter niet verstoren, niet in beslag 
nemen, niet afhankelijk maken en binden aan mij als therapeut; 
hij zou hier niet mee geholpen zijn; mijn genegenheid moet ge-
richt zijn op zijn behoeften zoals ze betekenis hebben voor zijn 
ontwikkeling, niet op mijn behoeften; ik moet gericht blijven op 
de ander en diens wording. En zo is er een uitgaan naar hem en 
deelname. Wij denken hierbij aan een analogie uit het gewone 
leven: bij een sterfgeval gaat men zijn 'deel-neming' betuigen; er 
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is aangedaan zijn en deelname als persoon: er is geen objectiveren, 
geen evalueren, geen geruststelling, er valt niets te doen, er is 
stilte, men kan er alleen tegenwoordig-ziin en dit heeft voor de 
ander betekenis en doet hem goed. Wij zien hier, dat de mens bij 
gebeurtenissen, die de persoon zo aangrijpen, spontaan reageert 
met gedragswijzen van diep contact van hart tot hart ook zonder 
woorden; de Rogeriaanse benadering nu realiseert zulke contact-
vormen voortdurend, ook bij andere stemmingen van de persoon. 
Objectiverende benaderingen kunnen dit uiteraard niet in deze 
volheid en directheid. 
Het juist genoemde voorbeeld roept ons nog een opvallend aspect 
van deze benadering voor de geest: de stiltes; deze spelen namelijk 
een belangrijke rol in het samenzijn in deze therapie. In de stilte 
komt de bezinning, het samen doormaken, het deelnemen, het 
tegenwoordig zijn, het pure contact zonder iets te willen, sterk tot 
uiting. In de beginfase kunnen stiltes weleens uitdrukking vormen 
van een pijnlijk ervaren dat er niets gebeurt, of van niet begrijpen 
of een huiver om de eigen verantwoording op te nemen en zich in 
zichzelf te verdiepen; wanneer de communicatie goed is hebben 
de stiltes algauw een constructieve betekenis, namelijk van con-
tact en verwerking. 
Een cliënt gaf ons na de therapie zijn beleving hiervan duidelijk 
weer, toen hij schreef: ' . . . de momenten van stilte. Het was dan, 
dat ik gedwongen werd me over mezelf heen te buigen, dat ik 
volledig met mezelf werd geconfronteerd. Ik probeerde dan tot 
een inzicht te komen, dit boven te laten komen . . . Uw er zijn was 
dan een grote geruststelling en een stimulans. Ik ervaar weer een 
grote dankbaarheid, wanneer ik denk aan die momenten waarin и 
mijzelf liet zijn en tot mezelf liet komen'. 
Wanneer men deze grondhouding bij groepen realiseert, treedt 
ook daar de stilte in deze betekenis op (zie Vossen, 1967). 
9. In het voorafgaande zit ook duidelijk besloten het aanvaarden 
van de ander zoals hij is; het begrijpen is namelijk voortdurend 
ingebed in iets anders, waardoor het een heel bepaald karakter 
krijgt, het is namelijk geïntegreerd in het aanvaarden; aanvaarden 
niet in de zin van passief maar 'nemen', maar 'slikken', omdat er 
toch niets aan te doen valt; ik zou als therapeut de ander dan niet 
helpen, ik zou hem dan 'in de kou laten staan'. Het gaat om actief 
aanvaarden van de ander zoals hij is, in zijn eigenheid; het is een 
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niet willen tussenkomen, verstoren, veranderen, hem laten zijn, 
zoals hij is; daarom niets willen doen met hem, niet manipuleren, 
niet objectiveren, niet meer willen gebruiken voor analyse, inter-
pretatie, of wat dan ook. Aanvaarden van een persoon en hem 
objectiveren sluiten elkaar uit. Aanvaarden en manipuleren in het 
contact eveneens. 
Zolang nu het gedrag van de ander op een of andere wijze inter-
fereert in mijn behoeften, aspiraties, doelstellingen, heb ik neiging 
om deze interferentie teniet te doen, af te weren. Aanvaarden kan 
ik alleen in de mate dat ik niet meer defensief hoef te reageren. 
Zolang ik me tegen hem moet afzetten, ageren, hem wil bepalen, 
dirigeren, mij wil opdringen, kan ik hem niet volledig aanvaarden. 
Opnieuw zien wij hoe deze benadering uitdrukkelijk al het defen-
sieve tracht te bannen en ook hoe haar benadering zelf hier uit-
drukking van is. 
De ander aanvaarden zoals hij is, houdt ook in hem aanvaarden 
als verschillend van mij, dat ik hem ook in zijn anders-zijn kan 
laten; zijn anders-zijn zou mij kunnen irriteren en ik zou de be-
hoefte kunnen krijgen hem te stuwen in de richting van MIJN 
voelen, denken en waarde-beleven. In de mate zijn angst, zijn 
wanhoop of eenzaamheid, zijn agressie en spanning of zijn be-
hoefte tot aanleuning en genegenheid mij meeslepen of aantasten, 
in die mate kan ik niet meer aanvaarden. Aanvaarden van de 
ander houdt in aanvaarden van grenzen van mijzelf en van de 
ander; het impliceert de noodzaak dat ieder zijn eigen eenzaam-
heid aanvaardt, zoals Pages het uitdrukt (1965, 65). 
En positief geformuleerd houdt dit aspect in: doordat men spon-
taan en echt de ander kan aanvaarden zoals hij is, ondervindt de 
cliënt een diepe steun; dit kan beleefd worden als: 'de therapeut 
gaat niets ondernemen, ik hoef dus niet bang te zijn, ik hoef dus 
niet anders te zijn, het is blijkbaar gewoon, blijkbaar mogelijk en 
leefbaar zo te zijn in deze dreiging, in deze wanhoop, in dit 
vreemde verlangen van mij; ik kan en mag blijkbaar zijn, zoals ik 
ben; het is misschien toch niet nodig me nog meer af te wenden 
van deze dreiging'; vaak volgt hierop: 'en nu kan ik eindelijk dit 
waartegen ik mij zo afzette onder ogen zien, en erkennen dat het 
iets is van mijn leven, iets van mezelf en het aanvaarden en 
opnemen in de eigenheid van mijzelf. De depersonalisatie gaat 
oplossen, vervreemding gaat over in aanvaarding. 
Als tussenmoment ligt er ook in voor de cliënt: 'ik kan blijkbaar 
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zijn zoals ik ben, hoef (van hem, de therapeut) niet anders te zijn 
dan ik ben, me niet anders voor te doen, niet anders te schijnen.' 
En als dieper moment: 'ik hoef blijkbaar niet anders te worden 
dan wat ik ben, niet herleid te worden tot het andere, tot iets 
anders; ik mag mijzelf worden, ik mag mijzelf zijn'. 
Het aanvaarden van de cliënt konden wij realiseren, naarmate 
onze eigen zei f aanvaard ing groeide. Allereerst gingen wij ons -
met schrik en ergernis - betrappen op de neiging tot defensieve 
reacties in de situatie, en wel reacties van allerlei aard, nu deze 
dan weer die. Hier enkele als voorbeeld: 
In het begin vooral angst dat het fout zou gaan, dat het niets 
werd, dat ons prestige in de knel kwam, of dat wij de ander in de 
steek lieten; gespannenheid, en soms irritatie; of op onszelf be-
trekken van de irritatie, agressie of wantrouwen van de ander, of 
hieraan voorbijgaan, wanneer deze terecht onszelf betrof; ver-
legenheid, onmacht, gedeprimeerdheid, maar ook teveel aan en-
thousiasme en overmoed, het fijne gevoel soms het voor mekaar 
te hebben; vlucht in overpeinzingen, bedenkingen en behoefte tot 
objectiveren, tot overzicht en wetenschappelijke gerichtheid; nei-
ging tot discussiëren, argumenteren en wegpraten; geneigdheid tot 
voorhouden en opdringen van zekerheden, tot beïnvloeden en 
manipuleren van de ander; behoefte tot wegkruipen achter tech-
niek en methode, ons verschuilen in rol-gedrag; maar ook be-
hoefte tot sympathie, amicaliteit en aanleunen om aan de spanning 
te ontkomen. 
Al deze en vele andere reactieneigingen gingen wij - vaak in ver-
bijstering - bij onszelf onderkennen; wij gingen zien hoe storend 
zij waren en hoe zij zich als het ware opstelden tussen ons en de 
ander, hoe het vreemde dingen in ons waren en wij constateerden 
ze almaar meer. Langzaam aan konden wij ze onder ogen zien en 
erkennen als storende onvermijdelijkheden van onze persoon en 
als lastige behoeften in ons, die er blijkbaar waren en waarmee 
wij klaar moesten zien te komen. Maar hoe meer wij meemaakten, 
wat aanvaarding bij de cliënten kon bewerken, des te meer leerden 
wij deze behoeften aanvaarden als behoeften en gevoelens van ons-
zelf en hiermee verdween het storende, het 'tussen'-karakter van 
deze gevoelens en werden delen van onszelf. Met die aanvaarding 
van onszelf, konden wij juist in die gevoelens onszelf en daarmee 
de ander zichzelf laten zijn en aanvaarden. Dit, zo lijkt ons, be-
doelt Rogers met 'being himself'. 
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In deze ontwikkeling van constateren, onderkennen en aanvaar-
dend opnemen in zichzelf, zijn weer de drie fasen van het aan-
passingsproces te herkennen, nu met betrekking tot de eigen 
persoon. Zowel cliënt als therapeut groeien zo naar een progressief 
zichzelf zijn. De vraag van hoe te moeten handelen als therapeut 
is een vraag uit fase I en II van het aanpassingsproces, namelijk 
nog van buitenaf bekeken; handelen vanuit het totaal beleven, 
vanuit het zichzelf zijn is daarentegen van binnenuit ervaren (fase 
III). Ook hier is begrijpelijk dat men voortdurend kan regredieren 
naar fase II en I, zoals bij het voelend ervaren (p. 63 e.v.) reeds 
werd aangegeven. 
10. De echtheid. Dit kenmerk beschrijven wij het laatst omdat dan 
beter aan te geven is op welke situatie, op welk gedrag en welke 
gevoelens het echt-zijn betrekking heeft. Van buitenaf beschouwd 
is het voor de cliënt wezenlijk dat ik als therapeut echt ben, dus 
niet vals, maar waarachtig en betrouwbaar. Mijn woorden mogen 
geen schijn en geen voorwenden inhouden; mijn woorden moeten 
in overeenstemming zijn met mijn daden, met mijn hele gedrag, 
en met mijn ware bedoelingen, evenals mijn 'theorie' met de 'prak-
tijk'. Als mijn woorden meeleven en aanvaarden inhouden, maar 
mijn stem, blik, gebaar of overige gedrag terughouding uitdruk-
ken, dan ben ik onecht, en daarom voor de ander bedrieglijk; hij 
kan dan niet op mij vertrouwen; zijn vertrouwen wordt beschaamd, 
zijn angst vergroot; datgene waar hij op steunde blijkt een illusie. 
Ook als de ander bij mij op een techniek stuit of een rol, die 
immers een 'buitenkant' in mij vormen, moet hij gissen wat de 
ware persoon in mij is, wat ik in wezen denk, voel en wil; dit 
blijft voor hem verborgen en hij voelt zich of beangstigd of be-
drogen. Zo is onecht alles wat kunstmatig, wat een 'buitenkant', 
een façade in mij is: een façade bijvoorbeeld van meeleven en 
aanvaarden waar geen innerlijke beleving aan beantwoordt, of 
bijvoorbeeld een teveel aan emotie leggen in woord en gebaar, 
terwijl mijn werkelijke gevoel die intensiteit niet heeft. Het is 
vanuit deze instelling tot waarachtigheid dat men in de Rogeri-
aanse relatie niet geruststelt met woorden, maar geruststelling en 
veiligheid in zijn gedrag tracht te realiseren, zich niet laat ver-
leiden tot verklaringen van begrip en medeleven, maar deze in 
feite verwerkelijkt, geen beloften en uitspraken doet die men niet 
kan verantwoorden. 
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Echtheid is er des te meer naarmate mijn eigen beleven van de 
ander, van mijzelf en van de situatie in het geheel van mijn per-
soon tot uitdrukking komt, in elk gebaar, oogopslag, stemnuance, 
in elk actief en direct optreden. 
Echt zijn houdt ook in, spontaan en direct reageren op hetgeen ik 
met mijn gedrag ongewild bij de ander teweegbreng aan versto-
ring, frustratie en misverstand, van alles dus wat niet bedoeld is, 
maar mij onhandig toch overkomt. 
Echt zijn houdt in dat ik dit direct bespreek en het nare verwoord, 
wat ik de ander hiermee mogelijk heb aangedaan. 
Het is van belang echt te kunnen zijn ten aanzien van alle uitin-
gen van de cliënt, echt ook in alle gedragsmomenten, die wij als 
belangrijk noemden in de relatie: het aanvoelen van de ander 
zoals hij zich beleeft, het geheel en al doormaken van zíjn gevoe-
lens, het er meelevend aan deelnemen en aanvaarden, het samen-
zijn als zodanig en het geloof in de persoon van de ander. Dit 
alles heeft slechts zin en is slechts te realiseren en te continueren 
in de mate dit reële uitdrukking is van mijn betrokkenheid op de 
ander. 
Zoals de echtheid dus verweven is met de aanvaarding, het be-
grijpen etc , zo zijn alle aspecten met elkaar verweven. En hieraan 
ontlenen ze juist hun specifieke kleur, hun volheid en hun be-
tekenis. Geen volle aanvaarding immers, dan door de ander hele-
maal als van binnenuit te doorleven; geen exact en betekenisvol 
begrijpen, zonder de trouw tot in de consequenties, zonder echt-
heid en zonder aanvaarden. Geen nemen van de ander als persoon, 
zonder echt geloven in diens persoon-zijn alsook zonder echt 
zichzelf te zijn, zelf persoon te zijn. Geen mogelijkheid de ander 
tot het heden te brengen zonder het wezenlijk tot zich door laten 
dringen en aanvaarden van de concrete emotie van hem, nu in dit 
ogenblik: Alle aspecten vloeien dus ineen in het persoon-zijn, en 
als persoon de persoon in de ander te willen ontmoeten. 
DE ROGERIAANSE THERAPIE GEZIEN ALS 'GEWOON GESPREK' 
Na onze poging tot verduidelijking van de eigen houding, gedrag 
en kenmerken der relatie willen wij hier in het kort op eenvoudige 
wijze aangeven wat er plaats grijpt, wanneer men het van buiten-
af als 'gewoon gesprek' zou beschouwen. 
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Opvallend is dan dat de client nooit in de rede wordt gevallen, 
nooit wordt onderbroken; zijn betoog wordt niet doorkruist of 
afgekapt. Het gesprek is geen op en neer gaan van standpunten 
of meningen. 
Er wordt niets gesteld, niets opgedrongen, niets voorgeschreven. 
De therapeut is geheel gericht op wat de ander op het hart ligt; 
hij tracht te begrijpen en mee te leven. De cliënt hoeft zich nooit 
te verplaatsen in het standpunt van de therapeut, nooit om te 
schakelen; hij kan zich helemaal bezighouden met het ontvouwen 
van wat voor hem blijkbaar belangrijk is. 
Er hangt een bepaalde sfeer, er is een zekere rust in het gesprek; 
het tempo is minder snel dan bij gewone gesprekken. Er is een 
sfeer van bezinning; de cliënt krijgt kans om zich te bezinnen op 
zichzelf. Er is een gezamenlijk verwijlen bij al wat er omgaat in 
de cliënt. Deze praat al luisterend naar zichzelf. De therapeut 
luistert en helpt de ander bij het luisteren naar hemzelf, bij diens 
bezinning, hij gaat mee, hij vergezelt als het ware. 
De cliënt gaat steeds door, er is geen stilstand. Het heeft iets 
lineairs, een langzaam, almaar voortbewegen. 
CONCLUSIE 
Als conclusie kunnen wij van deze wijze van hulpverlening zeggen, 
dat het de grote verdienste van Rogers is geweest om een therapie-
vorm te ontwikkelen, waarbij hij zo gegrepen is door vertrouwen 
en geloof in ontwikkeling van de persoon, dat hij deze ontwikke-
ling de kans durft geven. Hij onthoudt zich daarom van alle inter-
fereren dat de eigenheid van de persoon en diens eigen ontwikke-
ling kan verstoren en beperken. Hij heeft de moed opgebracht 
gaandeweg alle hulpmiddelen die de bestaande therapievormen 
hadden ontwikkeld, te laten vallen en zich te beperken tot alleen: 
zijn eigen persoon; hij treedt de ander tegemoet zonder middelen, 
zonder wapenen, alleen met zijn persoon. Hij heeft zich hiermede 
uitdrukkelijk beperkt tot het heilzame moment in het zichzelf 
worden alleen: de persoon en diens relatie als zodanig. Wanneer 
Rogers deze moed niet had opgebracht, indien hij niet deze conse-
quenties had getrokken, hadden wij zover nooit durven gaan met 
hen, die ons om hulp vroegen; en wij geloven dat dit bij vele 
collega's het geval zal zijn. 
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HET ZICHZELF WORDEN 
Van de ontwikkeling, die plaats grijpt, willen wij nog een belang-
rijk aspect noemen, namelijk het zichzelf worden. Wij zijn er al 
meermalen op gestoten. Wij zagen reeds dat Rogers dit aantreft 
bij zijn cliënten. Ook de mensen, die wij zelf hielpen, spraken 
voortdurend over hun verlangen weer 'zichzelf te willen worden* 
en hadden doorgaans aan het eind der therapie het gevoel tot zich-
zelf gekomen te zijn en inderdaad 'zichzelf te zijn'. 
Belangrijk is misschien op te merken, dat wij hiermee niet een 
nieuw begrip gaan invoeren, een begrip bovendien dat dan mis-
schien ook nog een zwevende, moeilijk grijpbare inhoud heeft; 
nee, wij willen duiden op iets van de realiteit van dit groeiproces, 
wat mensen die dit doormaken steeds zo verwoorden en wat voor 
hen blijkbaar de kern van de zaak vervat. Wij zullen trachten dit 
toe te lichten en daarbij zo dicht mogelijk bij de feiten blijven. 
Wij zullen proberen een geïsoleerde constructie van 'het zichzelf-
zijn' als begrip te vermijden. 
De nood, waarin mensen leven, wordt vaak geformuleerd als 'ik 
ben mezelf niet meer' of 'ik ben mezelf kwijt', 'ik kan niet meer 
mezelf zijn'. Werk- en levenssituaties worden ook vaak ervaren 
als 'ik kan daarin mezelf niet zijn' of positief: 'ik kies dit werk, 
omdat ik er mezelf in kan zijn'. 
In het verloop der therapie spreken cliënten ook meerdere malen 
van 'eindelijk heb ik het gevoel weer mezelf te worden' of 'ik 
geloof, dat ik mezelf weer ga hervinden'. 
Dit zichzelf worden formuleerde een cliënt, - zoals we reeds 
zagen -, als: 'ik ervaar weer een grote dankbaarheid, wanneer ik 
denk aan die momenten waarin и mij Hel zijn en tot mezelf liet 
komen'. 
Dit 'zichzelf zijn', hetgeen voor ieder mens als beleving evident 
blijkt te zijn, is psychologisch moeilijk te grijpen en heeft waar­
schijnlijk ook een gecompliceerde filosofische achtergrond. 
Wij zullen trachten in het kort een psychologische verduidelijking 
te geven en wel in het kader van onze uiteenzetting over het aan­
passingsproces en het objectiveren: 
Ik kan bijvoorbeeld iets wat ik ineens zie liggen en nog maar vaag 
herken in eerste instantie als een vreemd 'buiten-ding' beleven, de 
aanwezigheid ervan constateren (fase I van het aanpassingsproces); 
vervolgens kan ik het bekijken, onderzoeken en bijvoorbeeld con­
cluderen dat ik er misschien wel mee kan tekenen (fase II); het 
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ding is dan niet meer zo vreemd maar wel in mijn beleving nog 
voorwerp buiten mij; neem ik het op en ga ik ermee tekenen dan 
wordt het van 'buiten-ding' tot deel van mijzelf (fase III). 
Passen wij deze fasen toe op aspecten van de persoon, dan zien 
wij het volgende: 
In aanpassingsnood neig ik ertoe aan aspecten van mijzelf te wil-
len ontsnappen en dit lukt mij enigszins in het rationaliseren en 
depersonaliseren. In dat opzicht ben ik mezelf dan niet meer, iets 
van mij is als het ware afgesplitst in mijn beleving en buiten mij 
geprojecteerd. Bij herstel der aanpassing wil ik deze aspecten van 
mijzelf weer onder ogen zien, en ga ik deze weer in mijn eigen-
heid betrekken. In het moment van aanvaarding, neem ik ze -
analoog aan het tekenstift - weer op in mezelf; ik doorleef ze dan 
van binnenuit; zij worden dan weer deel van mijzelf, waarmee de 
eenheid van het 'zijn' van de persoon weer hersteld wordt. 
Nog anders benaderd: de 'dingen' worden in fase I en II als ob-
ject, van buitenaf beleefd, in fase III van binnenuit als deel van 
mezelf. Ten aanzien van de eigen persoon zien we dit als volgt: 
ben ik in conflict met mijzelf, dan verschijnt mijn persoon voor 
mij als Object', als 'm//' daar' dus als 'ik' in de derde persoon; in 
fase III, de fase van het realiseren der aanpassing kan ik mij 
weer van binnenuit, als subject beleven, dus als 'mij' in de eerste 
persoon, met andere woorden als mijze//. 
De ommekeer van aanpassen vanuit 'kijk op zichzelf (II) naar 
leven vanuit zichzelf, van binnenuit (III), ervaren wij steeds als 
fundamenteel in het herstel (zie ook hoofdstuk 4). 
Het zichzelf worden betekent dus in deze lijn het herstel van de 
integratie en eenheid in de beleving van de persoon, het oplossen 
van de persoon als probleem, het oplossen van de rationalisatie, 
van de depersonalisatie. 
Rogers benadrukt nu vooral hoe ik juist in mijn totaal-ervaren, in 
mijn gevoelsdoorleven mijzelf ben, doordat ik in die gevoelens dan 
geheel en al ben; men kan zeggen: een gedachte heb ik; het is 
daarmee een partieel element van mijn ervaren; als ik mij echter 
helemaal aan een gevoelen overgeef, bijvoorbeeld aan blijdschap 
en dit geheel doorleef dan ben ik helemaal blij, dan BEN ik mijn 
ervaren; de gevoelens zijn dan niet in mij maar zijn van mij, zij 
zijn mij of zoals Rogers het uitdrukt: ik word 'bewoner van mijn 
gevoelens' (1961, 119). 
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AANSLUITING BIJ FILOSOFEN 
In het voorafgaande ligt heel wat aan filosofie geïmpliceerd. Wij 
hebben onze wijze van verhouden tot anderen ter bevordering van 
hun zelfwording vooral vanuit de ervaring van het praktisch han-
delen beschreven. Ontologische verduidelijking hebben wij, als 
psycholoog, niet gegeven; ons handelen en de verwerking ervan 
veronderstelt echter filosofie. Thans willen wij enkele expliciete 
aansluitingen van onze relatievorm met uitspraken van filosofen 
geven. 
Daar onze ervaringen werden opgedaan in kritische menselijke 
situaties, in de realiteit van vele geconcentreerde ontmoetingen, 
waar grote belangen op het spel stonden, kunnen zij mogelijk een 
rijkere feitenbasis geven voor de wijsgeren; anderzijds kan het 
evidentiekarakter van onze implicaties duidelijker vanuit de ver-
schillende filosofische gezichtshoeken doorlicht en getoetst worden. 
Allereerst menen wij aansluiting te vinden bij Nédoncelle; het 
geloof in de betekenis van de persoon met betrekking tot het zich-
zelf worden tekent hij scherp in zijn 'philosophie de l'amour' 
(1946). De liefde ziet hij als groeibevorderend voor de ander: 'Le 
moi est convaincu dans l'amour, qu'il peut influer sur une autre 
conscience et produire dans une certaine mesure l'accroissement 
d'une intériorité qui existe pour elle même, face à lui' (19), of 
ook: 'Qu'est ce en effet que se donner à autrui? C'est s'engager à 
s'occuper de lui, à le faire exister plus pleinement' (34). 
De schijnnaïviteit en de kracht van deze benadering, voelt Nédon-
celle ook liggen in de liefde: . . . TAntimonie populaire de l'amour: 
il est aveugle, dit-on, et pourtant il fait voir. Aveugle à ce qui 
limite et déforme, il fait voir en effet ce qui développe et réforme' 
(122). 
De liefde ziet hij als groeizaam en verrijkend alleen al in het 
tegenwoordig zijn, een aspect dat wij als zo kenmerkend voor onze 
relatie zagen: 'Il m'a promu et enrichi par sa seule présence, 
ouverte à ma perception' (29). Interessant is dat dit laatste 
('ouverte à ma perception') letterlijk Rogers' vierde relatiekenmerk 
aangeeft. 
Nédoncelle vat de kern samen in: 'l'Amour est une volonté de 
promotion. Le moi qui aime veut avant tout l'existence du toi; 
il veut en outre le développement autonome de ce toi' (11). 
Rogers' benadering realiseert dit in hoge mate en in detail. 
De vele defensieve gedragswijzen van de therapeut die wij be-
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spraken, heeft Nédoncelle ook aangevoeld als barrières in de 
contacten van mensen tot elkaar, als beletselen in de liefde. Hij 
behandelt ze gedetailleerd als 'masques extérieures' en 'masques 
intérieures', die allen het gedrag wijzigen zowel uiterlijk als inner-
lijk, bijvoorbeeld: 'Une image que je me donne de moi même. 
Je me 'figure' ce que je suis afin d'agir sur moi et de devenir 
autre que je n'étais' (153). 
Hiermee zijn duidelijk de aspecten van niet meer echt, van niet 
meer zichzelf zijn aangegeven. 
Zoals meerdere filosofen - vooral van existentialistische zijde -
voelt Nédoncelle de moeilijkheid van het objectiveren in de mens-
kunde: 'La personnalité réduite à un masque ne serait qu'un amas 
de qualités objectives et c'est bien ainsi que beaucoup de psycho-
logues la considèrent, tant il est difficile de définir le sujet en 
termes de sujet: 
. . . C'est une classification des masques qu'on obtient ce n'est pas 
une science des personnalités mêmes... ' (162). 
Strasser deelt deze bezorgdheid voor de menselijke persoon als 
voorwerp van benadering in de psychologie en wijdt hier een heel 
boek aan, tevens om nieuwe wegen te zoeken om uit de impasse 
te geraken, waar de menskunde in vastzit (1965). De dualiteit van 
de wetenschap vinden wij bij hem verduidelijkt onder andere door 
het objectiveren te zien als een onthullen van een objectiviteits-
aspect door het subject; deze onthulling is steeds relatief ten aan-
zien van de verhouding van dit subject tot de realiteit. Elke 
beschrijving van die realiteit blijft daarmee tevens 'een ideeën-
kleed', zoals hij met Heidegger zegt. Deze visie verheldert de vele 
wijzen van pogingen tot het benaderen van de ander en het andere 
in de wetenschap en het falen hierin. 
Een grote verduidelijking in de benadering van de persoon, op 
'objectiverende' of 'subjectiverende' wijze treft men reeds in en-
kele citaten van Buber (1947) aan: 
'Dem Menschen, zu dem ich Du sage, erfahre ich nicht. Aber ich 
stehe in der Beziehung zu ihm. . . Erst wenn ich daraus trete, 
erfahre ich ihm wieder, Erfahrung ist Du-ferne' (21). 
'Spreche ich das Grundwort Ich-Du zu ihm, ist er kein Ding unter 
Dingen und nicht aus Dingen bestehend' (20). 
Dit drukt duidelijk in enkele woorden uit de grote tegenstelling 
tussen objectiverend tegemoet treden of als persoon, hetgeen wij, 
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in ons betoog slechts omslachtig en moeizaam hebben kunnen 
aangeven. 
Wat gebeurt via het objectiveren?: 'Er holt sich aus ihnen ein 
Wissen . . . Er erfährt, was an den Dingen i s t . . . Sie bringen ihm 
nur eine Welt zu, die aus Es und Es besteht, ich erfahre etwas' (17). 
Van het geobjectiveerde mensbeeld zegt hij: 'Aber die Es-Mensch-
h e i t . . . hat mit einer leibhaften Menschheit nichts gemein'. 
Hij differentieert dus sterk de 'Es'-wereld van de 'Du'-wereld, de 
wereld van het objectiveren, en die van het persoonlijk in relatie 
treden. Hij devalueert het Es niet: O h n e Es kann der Mensch 
nicht leben' (46) en 'Nur Es kann geordnet werden' (42), en 'Wer 
Du spricht, hat kein Etwas, hat nichts'. Dit verduidelijkt de ver-
leiding om te beschikken over iets in de objectiverende benadering 
en ook het moeilijke van de Rogeriaanse benadering om het met 
'nichts' te willen doen, terwille van het doel: 'Du', de persoon . . . 
van de ander. Marcel werkt deze polariteit weer op eigen wijze 
uit in zijn 'Être et avoir'. 
De persoon wordt persoon in deze verhouding tot de ander 'ich 
werde am Du'. Calón en Prick drukken dit als volgt uit bij hun 
beschouwing over de zelfrealisatie: 'In en door de ander komt hij 
(de persoon) tot zichzelf' (1963, 243). 
De ontmoeting kan ook niet met middelen, manipulatief opge-
roepen worden, zo verduidelijkt Buber: 'Das Du begegnet mir von 
Gnaden - durch Suchen wird es nicht gefunden' . . . 'das Du 
begegnet mir. Aber ich trete in die unmittelbare Beziehung zu 
ihm. So ist die Beziehung Erwählt werden und Erwählen. . . ' 
(1947, 23). 
Marcel geeft dit op zijn wijze aan: de ontmoeting is voor hem 
geen benaderen van buitenaf, geen 'communication objective' 
maar een 'communion ontologique', waar 'participation', 'dispo-
nibilité', 'engagement' en 'présence' de hoofdkenmerken vormen 
(1951, 213 e.V.). 
Waartoe deze filosofen door metafysische inkeer zijn gekomen, 
kwamen wij via het pogen effectief van dienst te zijn in de thera-
peutische situatie. 
Het belang van het actuele van de beleving voor de persoon, het-
geen wij zo benadrukten, vinden we van filosofische zijde verdui-
delijkt bijvoorbeeld bij Dondeyne: 'Alleen in het nu-moment ben 
ik actueel, realiseer ik de zelfaanwezigheid, die me tot ik maakt' 
(1948, 42). 
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Op meerdere wijzen stuit men dus bij het pogen om de ander te 
helpen zichzelf te worden op belangwekkende aspecten, die door 
meerdere filosofen, ook al vóór Rogers, langs heel andere weg 
als belangwekkend en zinverhelderend gesteld zijn met betrekking 
tot de menselijke existentie. 
Tot zover de filosofische implicaties. 
Nu wij de grondhouding van Rogers hebben aangegeven en op 
onze wijze hebben vertolkt en verduidelijkt, vinden wij het belang-
rijk middelen te vinden, waarmee de groeizaamheid van deze 
relatievorm te toetsen zou zijn. Wij menen deze nu te vinden in 
een ontwikkelings-psychologische benadering. 
Als immers de grondhouding ontwikkelingsbevorderend is, moe-
ten toch bij een verdieping in de ontwikkelingsgang van de mens 
als zodanig elementen naar voren komen, die het werkzame van 
de grondhouding weer op andere wijze kunnen verduidelijken. Wij 
zullen daarom in het volgende hoofdstuk de grondhouding toetsen 
aan een ontwikkelings-psychologische theorie. 
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3. TOETSING DER GRONDHOUDING AAN EEN 
ONTWIKKELINGSPSYCHOLOGISCHE THEORIE 
In het voorafgaande zagen wij welke vorm van hulprelatie Rogers 
ontwikkelde, in hoeverre deze empirisch getoetst werd en vervol-
gens onze vertolking van deze relatie. 
Thans gaan wij ons verdiepen in een geheel andere benaderings-
wijze van de mens: de ontwikkelings-psychologie. Wij zullen een 
ontwikkelings-psychologische theorie ontwikkelen, die hopelijk be-
ter dan voorgaande theorieën concrete gedragingen en belevings-
wijzen alsook de veranderingen hierin kan verduidelijken, om zo-
doende onze grondhouding op haar ontwikkelingsbevorderende 
mogelijkheden te toetsen. 
Het betreft hier een voorlopige theorie, opgebouwd uit generalisa-
ties van vele en veelsoortige gedragsfeiten. Zij is nog niet in een 
fase van experimentele toetsing, maar kan toch al menselijk gedrag 
en de ontwikkeling ervan duidelijker ordenen en samenhang aan-
geven. 
CESCHIEDENIS DER ONTWIKKELINGS-PSYCHOLOGIE 
Vele voorgangers in de ontwikkelings-psychologie zijn inspirerend 
voor ons geweest. Wij zullen bij de afleiding van onze theorie uit-
gaan van de bijdragen van voorgaande onderzoekers. 
Kroh en anderen hebben, vooral vanuit praktisch-pedagogische 
behoefte, heel wat verkenningen verricht met betrekking tot het 
kind. Zij gaven reeds duidelijk aan, dat het kind in zijn vele 
uitingen iets eigens heeft en niet een on-af beeld van de volwas-
sene is, dat het verder specifieke kenmerken bezit, die niet bij de 
volwassene aanwezig zijn (Kroh, 1928; vergelijk ook Thomae, 
1959a). Hij werkte de Duitse /ore-opvattingen verder uit: ontwik-
keling te zien als opeenvolging van fasen, gesloten eenheden met 
eigen kenmerken. In zijn school zijn grote gedragsclassificaties 
onder chronologische noemer gedaan, kenmerkende hoofdaspecten 
aangegeven, ook afwisseling van relatief stabiele fasen en crisis-
fasen. 
De studies zijn eerste verkenningen, vanuit praktisch-pedagogische 
behoeften, nog enigszins van buitenaf, en hebben vooral betrek-
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king op functies. Het fase-begrip is als model nog statisch van 
aard doordat het enkel vaste tijdsperiodes inhoudt; de samenhang 
der fasen is nog onduidelijk; er is vooral een voortgang in de tijd 
en uitbouw, en in die zin is iedere vorige fase nodig voor de 
volgende. 
Een nieuw geluid komt van de 'Leipziger Schule' met Krueger, 
Volkelt en Werner. Hier worden veel studies gedaan, ook experi-
menteel, betreffende het waarnemen, denken, taal en gedrag van 
kinderen, primitieve volkeren en geesteszieken. Dier-psychologische 
studies worden er tevens bij betrokken. De grote vruchtbaarheid 
van hun werk ontstaat onder meer doordat een theorie als richt-
snoer dient, namelijk toepassing van de Gestalt-psychologie op al 
deze gebieden, die vergelijkend beschouwd worden. Werner's grote 
bijdrage (1926) toont hoe men vele verschijnselen van het kind, de 
primitieve en de geesteszieke kan zien als uitdrukking van een 
specifieke totaalstructuur (van trans-phänomenale aard, volgens 
Bergius, 1959, 134). 
En hij ziet bij het kind, primitieve en geesteszieke analoge struc-
turen die als complex en diffuus te kenmerken zijn, in tegenstelling 
tot de gedifferentieerde structuren van de normale volwassene. 
Hij maakt, kan men zeggen, de eigenheid der structuren reeds 
meer van binnenuit zichtbaar. Bovendien heeft hij in de graad 
van differentiatie een zekere maat van ontwikkeling gevonden. 
Ontwikkeling nu is progressieve differentiatie en integratie in 
nieuwe structuren. Groot is het aantal verschijnselen, in meerdere 
gebieden, die Werner vanuit hun totaalstructuur belicht en naar 
hun graad van differentiatie vergelijkt. De overplanting van het 
differentiatie-principe uit de biologie in de psychologie heeft enorm 
vruchtbaar gewerkt en is niet meer uit de ontwikkelings-psycho-
logie weg te denken. Waar Werner niet meer aan toe kwam, is de 
toepassing van dit principe op de vele ontwikkelingsfasen, die 
Kroh en anderen verkend hadden; ook de overgangen van fasen 
en hun voorwaarden heeft Werner niet achterhaald. 
Thiele, Rothacker en anderen kwamen via de ontwikkelde visies 
op functies en hun onderordening in hogere functies, tot het model 
der verticale 'Schichtung' (vergelijk onder andere Thomae, 1959 a). 
Elke fase 'overdekt' de vorige en neemt deze in zich op; met dit 
model zag men aanschouwelijker het zich ontwikkelend individu 
als een hiërarchisch geordend geheel, een hiërarchie die in de tijd 
gerealiseerd wordt; het model, ofschoon nog steeds statisch van 
78 
aard houdt reeds een nieuwe differentiatie in, namelijk in de hoog­
te, waarbij de lagere lagen de primitieve of 'lagere' functies ver­
tegenwoordigen en de hogere lagen de later ontwikkelde, de zo­
genaamde 'hogere' functies, hiermee zag men ook verklaard, dat 
het 'primitieve' ш bijzondere omstandigheden vanuit de onder­
lagen onvervalst naar boven kan komen. Het model zelf illustreert 
ook al iets van verband van de ene fase met de andere het hogere 
'stoelt' namelijk hier op het onderliggende, de betekenis van de 
ene fase voor de andere is echter nog vooral historisch en hiër-
archisch en dit bovendien in globale zin 
Busemann kan met deze vruchtbare erfenissen weer verder nuan-
ceren m de wisselende fasenbeelden komen bepaalde overeen-
komsten voor die een ritmisch terugkomen inhouden, dit geeft 
aanleiding tot zijn spiraal visie analoge momenten keren terug op 
hoger niveau. 
Remplem tracht later veel in een geheel te integreren uitgebreide 
beschrijvingen en classificaties, fasenwissehng nu telkens door 
differentiatie en integratie, 'Schicht'-ordemng, en poging tot zin-
geving van de fase m de genese (1949). Zijn werk is als ordening 
en daarom als naslagwerk interessant Klinisch hebben wij er nog 
weinig aan men kan er moeilijk socio-affectieve aanpassing en 
motivatie mee verduidelijken. 
In de biologie en met name in de embryologie zijn heel wat aspec-
ten als consequenties van het differentiatie principe uitgewerkt* 
onder andere Stockard (1931) en eveneens Montagu (1962, 21, 22) 
nemen voor gefundeerd aan, dat er in de ontwikkeling bij de 
progressieve differentiatie een kritische ti/d bestaat voor de diffe-
rentiatie van nieuwe functies, en dat de gave ontwikkeling der 
eerste fasen fundamenteler is dan die der latere De toepassingen 
hiervan zijn intussen gemeengoed geworden m de praktijk der 
klinische psychologie 
Wij noemen er hier enkele 
- elke functie ontstaat via differentiatie uit de vorige structuur, 
elke voorafgaande structuur is daarom voor de ontwikkeling 
fundamenteler dan de daaropvolgende, 
- traumatisering van een genetisch vroegere structuur heeft voor 
het verloop der ontwikkeling grotere consequenties dan trauma-
tisering van een genetisch latere, 
- een functie is vooral kwetsbaar op het moment van haar eerste 
differentieren, 
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- traumatisering op dit moment houdt voor een bepaalde functie 
in, dat: 
a. deze functie niet of onvoldoende tot ontwikkeling komt; 
b. hiermee de totaliteit verstoord wordt; er is immers functionele 
samenhang in de totaalstructuur; 
с de verdere genese bemoeilijkt wordt: functies die moeten dif­
ferentiëren uit de getraumatiseerde functie en/ of haar func-
tionele totaalverband, worden zo belemmerd in hun ont-
wikkeling. 
Interessante gezichtspunten over constitutionele disposities met 
betrekking tot de differentiatie en integratie vinden wij bij Rümke 
(1948, 117 e.V.). 
Om nu weer terug te keren naar de historische ontwikkeling: geen 
der genoemde ontwikkelings-psychologen waren gepreoccupeerd 
met psychotherapeutische problemen, daarom waren ze er niet op 
gericht om affectieve ontwikkelingscomponenten te bereiken. 
Bij Freud is dit wel het geval en hij komt daarmee tot iets geheel 
nieuws hetgeen men in de huidige psychologische taal als volgt 
kan uitdrukken: er is een successie in de behoefte-patronen in de 
Joop der ontwikkeling ('libido-ontwikkeling', 1924, V). De hoofd-
aspecten van zijn fasen zijn dynamische krachten, vitaal voor de 
aanpassing van de mens. 
Het model van Freud is reeds dynamischer en men kan er al con-
creter samenhang mee aantonen: aan een behoefte moet in vol-
doende mate voldaan worden, anders kan de volgende fase niet 
aan bod komen; verdringing en andere mechanismen kunnen 
fixatie en regressie in de fasen veroorzaken, waarbij dan 'het pri-
mitieve' dynamisch naar voren komt. 
De successie met haar verband wordt dynamischer. Maar hienmee 
gebeurt tevens iets nieuws: de fasen en de chronologische leeftijd 
zijn niet meer vast aan elkaar gekoppeld; men kan als volwassene 
bijvoorbeeld op een kinderlijk niveau van behoefte functioneren. 
Met uit te gaan van dynamische krachten (een 'binnenkant'-aspect 
van de persoon) schept Freud de mogelijkheid aanpassingsgedrag 
en de ontwikkeling ervan te verklaren. Omdat het slechts een 
aspect betreft, is het gemakkelijker voorwaarde voor groei en de 
betekenis ervan aan te geven, hetgeen vóór hem nog niet ge-
schiedde. Freud's theorie is voor de klinische psychologie van 
grote betekenis geweest, en is dit nog. 
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Freud voert tevens de idee in van de specifieke betekenis van een 
bepaalde fase, met name de Oedipale fase, hetgeen bij hem enigs-
zins los blijft staan van het principe der algemene afhankelijkheid 
der fasen van de hen voorafgaande. Freud grijpt ter verduide-
lijking van zijn persoonlijkheidsopbouw weer naar het statische 
'Schicht'-model. In de vaste structuren van Es, Ich en Über-ich is 
er echter dynamische interferentie via mechanismen. Deze struc-
tuur van de persoonlijkheid blijft echter vrij los staan van de 
fasencomponenten, in tegenstelling tot de andere 'Schicht'-psy-
chologieën. 
Belangrijk bij Freud is dat vroegere momenten niet alleen histo-
risch en ondergrond biedend belang hebben maar actueel-dyna-
misch het heden kunnen bepalen. Van genetisch standpunt is dit 
een belangrijke stap vooruit. 
Ferenci, die zich ook met stadia van het bewustzijn en van de wer-
kelijkheidszin heeft beziggehouden, vormt voor Westerman Hol-
stijn aanleiding om met gebruikmaking van Werner's bijdragen 
tot een genetische ik-psychologie te komen (1949). Ook hij stelt 
zich de psyche gelaagd voor, maar al minder statisch als Freud, 
namelijk als lagen van functioneren. Primitieve lagen spelen actu-
eel mee in hoger gedifferentieerde, vooral in de pathologie; men 
kan zelfs op meerdere lagen tegelijk functioneren: bijvoorbeeld de 
man die nuchter zaken doet, maar primitief opgaat in zijn werk en 
zich gevoelsmatig identificeert met de aloude firma (1949, 67). 
Men kan ook wisselen in lagen van functioneren: bijvoorbeeld 
gezonde regressie in ontspanning of in de slaap. Ook geeft Wes-
terman Holstijn voorbeelden van dichters waarin allerlei primi-
tieve lagen doorklinken. Hij doet een methodische poging tot 
verbinding van de psychoanalytische gezichtspunten met Werner's 
ontwikkelings-psychologie, met de experimentele waarnemings-
psychologie en in eerste aanzet ook al met fenomenologische 
gezichtspunten. Zijn analyses van de eerste levensfase zijn voor 
onze uiteenzetting van nut. 
Hij gaat namelijk de belevingsvorm der allereerste fase, door 
Freud 'oceanisch bewustzijn' genoemd, uitdiepen via allerlei be-
naderingen. Hij laat zien hoe vele momenten van uitrusting en 
mogelijkheid eigen aan de foetus-baby-situatie aanleiding geven 
tot een totaalstructuur (naar Werner). 
Als zo het 'oceanische' als beleving meer sprekend wordt, toont hij 
analoge belevingsvormen aan in specifieke situaties bij de normale 
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volwassenen en veelvuldig bij de abnormale. Het oceanische ziet 
hij als aanvangs- en doorgangsfase en als onderlaag van alle be-
levingen. Voor de overige fasen is hij voor ons niet zo van nut 
omdat hij daar vooral blijft bij de beleving en het denken als zo-
danig en niet de concrete socio-affectieve aanpassing uitwerkt. 
Bovendien betrekt hij er Freud's libido-fasen niet meer bij. 
Enkson (z. j.) weet Freud's ontwikkelingsdynamieken te verbinden 
met algemene aanpassingsvormen alsook met sociaal-psycholo-
gische gezichtspunten. Hij grijpt terug naar Freud's libido-fasen 
en koppelt aan elke erogene zone (de orale, anale en fallische) een 
modus van benadering, die in de betreffende fase gerealiseerd 
wordt, maar die aanzet vormt voor analoge relatievormen in latere 
fasen op hogere niveaus. 
Hij nuanceert naast een hoofdmodus voor elke fase ook nog vier 
nevenmodi, die eventueel een rol kunnen gaan spelen. Hij kan 
hiermee een duidelijker en eenvoudiger verklaring geven voor 
socio-affectief gedrag, sociale regulatie en ook culturele regulatie. 
Er liggen ook reeds fenomenologische analyses in opgesloten. Zijn 
werk heeft ons ten zeerste geïnspireerd. 
Het accent in zijn werk ligt echter meer op de visie en wat men 
ermee kan doen dan op de verantwoording ervan. 
EEN NIEUWE ONTWIKKELINGS-PSYCHOLOGISCHE THEORIE 
(OPBOUW, METHODES, GRONDHYPOTHESES) 
Wij zullen nu een ontwikkelingstheorie gaan ontwikkelen, die men 
misschien kan betitelen als een ombouw van de klinisch bruikbare 
visie van Freud en Erikson via benaderingswijzen van de meer 
gefundeerde 'klassieke' ontwikkel ings-psychologie van Wemer, 
hierbij door Westerman Holstij η onderwezen met betrekking tot 
deze mogelijkheid, althans voor de eerste levensfase. 
Wij zullen uitgaan van de fasen van Freud en Erikson (oceanisch, 
oraal, anaal, fallisch) en deze via structuur-analytische en fenome­
nologische benadering van vele gedragsmomenten meer inhoud 
gaan geven. Wij zullen de gegevens der fasen dan als het ware 
loskoppelen van Freud's libido en de 'Gestalt'-wet erop toepassen 
(Werner) om zo te komen tot een bredere fundering en geheel 
nieuwe betekenisverlening van Freud's fasen. 
Aldus zal de genese en samenhang naar voren komen van spe­
cifieke algemeen menselijke bestaanswijzen, belevingsvormen en 
82 
dynamische gedragsaspecten op allerlei niveaus en momenten, in 
allerlei situaties van het leven. 
Betreffende de methode zij nog opgemerkt, dat wij hierbij een en 
ander voor de lezer zullen verhelderen op zodanige wijze, dat 
toepassing voor ons doel (toetsing van Rogers' relatie) een kans 
krijgt en verder de hypotheses zullen verantwoorden. In verband 
met deze verantwoording zullen wij zoveel mogelijk meervoudige 
en meersoortige benadering nastreven, namelijk: gedrags-obser-
vaties, vergelijkingen van analoog gedrag (bij kind in vele fasen, 
bij volwassene, pathologische toestanden, dichters, dieren), structuur­
analyses en fenomenologische analyses. Door convergenties van 
vele gegevens via meerdere benaderingen zullen wij onze con­
clusies aannemelijk maken. De beperking van het kader zal echter 
duidelijk grenzen stellen aan verheldering en de uitgebreidheid der 
verantwoording. 
De grondhypothesen van de af te leiden theorie zijn als volgt te 
formuleren: 
1. De kenmerken van Freud's ontwikkelingsfasen, door Erikson 
gesteld als benaderingsmodi, zijn niet de uitdrukking van een 
bepaalde drift in zijn rijping, maar vormen momenten in de 
totaalstructuur van elke fase (Freud's fasen zijn te vertalen in 
fasen van totaalstructuren). 
2. De momenten der fasen (totaalstructuren) zijn te zien als alge­
mene en specifieke aspecten van gedrag, die: 
a. in de betreffende fase voor het eerst gerealiseerd worden; 
b. zich progressief ontplooien gedurende de rest der ontwikkeling; 
с in elk moment in elke fase in het gedrag kunnen meespelen. 
3.De aspecten sluiten progressief, al naar ze opduiken, op elkaar 
aan en vormen in verband met elkaar nieuwe mogelijkheden, 
die in elke situatie, op elk 'niveau' van ontwikkeling in het con­
crete gedrag in bepaalde samenhang tot elkaar gerealiseerd 
worden. 
4. Genetisch vroeger gerealiseerde aspecten zijn totaler en van fun­
damenteler belang dan de latere; 
(hiermee vervalt zowel het 'primaat' der seksualiteit als dat der 
'hogere functies'). 
Van deze theorie kan gezegd worden, dat zij belevingsvormen en 
aanpassingsgedrag genetisch en structureel kan verduidelijken, en 
wel door analyse van de in het gedrag aanwezige genetische aspec­
ten en van hun verhouding tot elkaar. 
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Dezelfde aspecten die de genese van het gedrag uitmaken, vormen 
tevens de dynamische aspecten van de persoonlijkheidsstructuur. 
De aspecten verklaren het gedrag daarmee tegelijkertijd actueel 
en genetisch. 
Zoals reeds opgemerkt zijn deze hypotheses nog niet in een fase 
van experimentele toetsing, maar zij maken het mogelijk concreet 
menselijk gedrag actueel en genetisch duidelijker te ordenen naar 
aspecten en hun samenhang. 
§ 1. VIJF FUNDAMENTELE ASPECTEN VAN MENSELIJK 
GEDRAG (VIJF BESTAANSMODI) 
Wij laten nu een afleiding volgen van vijf fundamentele aspecten 
van menselijk gedrag, vertrekkend van de totaliteitsstructuur van 
vijf levensfasen. Wij beginnen met de fundamentele bestaansmodus 
die in de eerste levensfase (Freud's oceanische fase) zijn aanzet 
vindt; wij zullen deze bestaanswijze de 'α-modus' noemen; in het 
volgende zal aannemelijk worden, dat deze modus het 'funda­
ment' van alle beleving is. 
a. de α-modus: fundament van alle beleving 
Als uitgangspunt nemen wij de oceanische fase van Freud. 
Tevoren dient opgemerkt dat deze eerste fase het moeilijkst ana­
lyserend te vatten is omdat zij zo complex van aard is en zo veraf 
lijkt te staan van het gestructureerde denken en handelen van ons 
volwassenen. Getrouw aan het differentiatie-principe, dat een 
eerste fase fundamenteler is dan de volgende fasen, is het eigenlijk 
verwonderlijk, dat deze eerste fase nauwelijks verkend werd. Wij 
zullen een poging hiertoe wagen. 
De belevingsvorm in deze fase is volgens Westerman Holstijn 
(1949, 38 e.V.), in afleiding van Freud en Ferenci, een diffuus-
totale gevoelstoestand van 1. onbegrensdheid (al-verbondenheid), 
2. onbewustheid, 3. lustvolheid. 
Hij ziet dit als de normale belevingswijze van de jonge baby en de 
foetus. Wij zullen nu op meerdere wijzen deze bestaansvorm en 
elk der door Westerman Holstijn genoemde componenten nader 
gaan bekijken. 
Allereerst een 'diffuus-totale gevoelstoestand', hoe is deze aan­
nemelijk te maken? 
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Wanneer men het rijpingsniveau der verschillende zintuigen be-
schouwt, dan blijkt dat dit bij de geboorte niet gelijk is (zie onder 
andere Bemfeld, 1925; Remplein, 1949; Goodenough, 1945). 
De zinnen die het meeste op 'binnen' gericht zijn, en als gevoels-
gewaarwordingen te bestempelen zijn, functioneren vooral (kin-
aesthesie, viscerale gewaarwordingen) en deze gevoelssensaties ma-
ken de eerste belevingen uit. 
Het eerste receptief beleven is dus van binnenuit, lijfelijk. 
De motoriek is nog diffuus en ongedifferentieerd, zo ook de ge-
voelens en gewaarwordingen (Werner). Men kan daarom zeggen 
dat de inhoud der eerste belevingen bestaat uit een diffuus-totaal 
aangedaan zijn, een puur voelen, een lijfelijk doortrokken worden. 
Vóór de geboorte functioneert praktisch alleen de kinaesthesie, 
als totaal-diffuus; de grootste bijdrage in het Oceanisch beleven' 
moet daarom aan de kinaesthesie toegekend worden, dus aan de 
bewegings- of houdingszin, in zijn totaal-diffuse functionering. 
De hoofdcomponent van Westerman Holstijn's hypothese dat het 
namelijk om een diffuus-totale gevoelstoestand gaat, zal daarom 
waarschijnlijk door niemand in twijfel getrokken worden. 
Bij het voortschrijden van de rijping der zintuigen krijgt de toe-
schouwer de indruk dat de baby al gauw kijkt en luistert. 
Prick zegt echter van dit stadium, dat de pasgeborene de wereld 
slechts ervaart in het ondergaan van de eigen lichamelijke toe-
standsveranderingen (1963, 387). 
Via het differentiatie-principe (Werner), is eveneens aan te nemen 
dat ook de zogenaamde waarnemingen in dit stadium nog geheel 
diffuus zijn en nog niet van de andere gewaarwordingen gediffe-
rentieerd: deze zijn daarom nog als een volledig, gevoelsmatig aan-
gedaan worden te beschouwen; Remplein zegt ervan 'keine Wahr-
nehmungen, sondern blosse Empfindungen' (1949, 80). Krueger en 
Volkelt uit dezelfde school als Werner nemen dit ook aan. Wester-
man Holstijn citeert menig experiment van Volkelt waarmee hij 
deze gevoelsmatige complex-kwaliteit in het waarnemen bij baby, 
kind en dier aantoont. 
Krueger ontdekt deze gevoelsmatige waarnemingen eveneens bij 
volwassenen; hij vermeldt (volgens Westerman Holstijn, 1949, 125) 
dat proefpersonen bij waarnemingsexperimenten van een kleine 
verandering in de situatie in het optisch veld zeggen, dat zij niet 
zien, maar dat zij 'voelen' dat er iets veranderd is zonder precies 
te weten wat; daarna kunnen zij al zoekend (differentiërend) vin-
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den, wat het is, en eerst dan zien zij het. Het is niet zo dat zij de 
situatie waarnemen en daarbij dit gevoel hebben, neen, dit voelen 
L· hier de waarnemingsvorm. 
Zij reageren op de zogenaamde kwaliteit der complexe totaal-
structuur, waarbij gezegd moet worden dat exacte registratie door 
de zintuigen nodig is om deze specifieke totaalkwaliteit te consti-
tueren. 
Deze gevoelsmatige waarnemingen, die Krueger experimenteel 
achterhaalde, heeft elke volwassene dagelijks; wij komen hier nog 
op terug. Het diffuusgevoelsmatige, volgens Westerman Holstijn 
kenmerk van onze belevingsondergrond, wordt hiermee nog meer 
bevestigd. 
Deductief is ten aanzien van Westerman Holstij n's eerste detail-
kenmerk van de diffuus-totale gevoelstoestand in deze fase, name-
lijk de al-verbondenheid, het volgende aan te geven. 
Als er geen enkele differentiatie in de gewaarwordingen en ge-
voelens is dan is er ook geen onderscheiding in de beleving van 
buiten en binnen het lichaam, noch van localisatie van de gewaar-
wordingen; dus niet van hier of daar, noch van ik of niet-ik, er is 
dus geen enkele referentie in de belevingswijze, er kan dus ook 
geen beleving van grens zijn. Deze beleving kan enigszins ver-
woord worden als: een receptief vervuld zijn van al het ervaren, 
een puur geopend zijn op een 'horizont' die geen einde heeft, 
aldus een grenzeloze 'al'-verbondenheid, een puur verbonden zijn 
met, pure participatiebeleving, een puur opgenomen zijn in, op-
gelost opgaan in. Men is helemaal dit ondergaan, dit ervaren, en 
is hier geheel in opgenomen en aan overgegeven. 
Dit opvallende kenmerk van Westerman Holstijn's belevingstrio is 
hiermede reeds enigszins begrijpelijk geworden. Belangrijk is nu 
dit: niet alleen de baby heeft deze belevingen: ook wij volwassenen 
kunnen opgaan in het luisteren naar mooie muziek bijvoorbeeld en 
dan alles in, aan en rondom ons vergeten, totaal-diffuus opge-
nomen worden en gevoelsmatig resoneren (emotioneel en tactiel-
kinaesthetisch) op de stroom der muziek (oceanisch); maar ook 
kunnen wij opgaan in de aanschouwing van een mooi landschap 
(Westerman Holstijn wijst reeds op dit alles); of in de aanblik van 
de zee en helemaal 'weg' zijn, onszelf erin verliezend, erdoor mee-
gesleept en erin opgenomen zijn; in de verliefdheid bijvoorbeeld 
kan men helemaal 'weg' zijn van elkaar en 'versmelten in elkaar', 
86 
helemaal in elkaar opgaan. Zo kunnen wij ook grenzeloos geheel 
en diffuus opgaan in een bezigheid, in ons werk, in gesprekken en 
contacten met anderen; kortom in al het diffuus-totad beleven 
van onszelf en de wereld. 
Thans zullen wij het tweede detailkenmerk onder ogen zien: de 
onbewustheid. 
Een der belangrijkste 'activiteiten' van de baby is het slapen. 
Ch. Bühler geeft aan dat de baby gedurende de eerste maand 
88,7% van de tijd slaapt of dommelt (1931, 6 e.V.). Hansen spreekt 
van '/s van de tijd slaap, de rest veelvuldig een schemertoestand, 
waarvan het niet met zekerheid te zeggen is of het nu slapen of 
wakker zijn is (1949, 38, 39). 
Vaagbewust of onbewust zijn vormen dus de hoofdtoestand van 
het 'bewustzijn' van de baby; Hansen zegt dat deze toestand lijkt 
op de toestand van ons volwassenen vlak voor het inslapen; en dit 
schijnt, met de lange slaaptijd, een voortzetting van de toestand 
van vóór de geboorte te zijn. 
Ook Westerman Holstijn neemt dit aan. 
Het is nu aannemelijk dat de 'onbewustheid' in de slaap duidelijk 
door belevingen gekenmerkt is. Allereerst is dit duidelijk aan de 
expressies van droombelevingen in de slaap die ook bij de baby 
zijn waar te nemen. Vervolgens is ook in de natuurlijke ontspan-
nen slaap de beleving van lustvolheid gereflecteerd. Wanneer wij 
immers iemand (baby, kind of volwassene) ontspannen zien sla-
pen, zien wij zijn expressie duidelijk als vredig, heerlijk, lustvol, 
vaak verzaligd. 
Bovendien reageren baby, kind en volwassene in deze slaap op 
storende prikkels, die onlustbelevingen veroorzaken, met allerlei 
diffuus gedrag: zij gaan draaien, verliggen etc. en vertonen expres-
sie van onlust. Zijn de storende prikkels voorbij, dan treedt weer 
lustexpressie op. Westerman Holstijn zegt dat normale en gezonde 
slaap niet alleen het effect heeft van verkwikkend te zijn, maar de 
beleving van lustvolheid heeft: de gevoelssfeer die doorklinkt bij 
het wakker worden uit ontspannen slaap is van lekker, heerlijk 
geslapen te hebben. De 'onbewustheid' zoals die van de slaap is 
dus door belevingen gekenmerkt, en - normaliter - door lustvolle 
belevingen. 
Wij komen hiermee aan het derde kenmerk van het belevingstrio: 
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de lustvolheid. Deze lustvolheid (3) zo zagen wij, is al gekoppeld 
aan de normale onbewustheid (2); maar ook de belevingen van 
onbegrensdheid (1) geven lustvolheid; wij zagen dit reeds bij de 
belevingen van opgaan in muziek, landschap etc. De diverse com-
ponenten der oceanische beleving schijnen dus steeds tegelijk op 
te treden. 
Wanneer er vaagbewustzijn is en men gaat de baby wiegen of 
zacht toespreken, dan treedt er duidelijker en intensiever lust-
beleving op, zozeer zelfs dat er onlust mee af te dempen is; deze 
sensaties zijn lustvol voor de baby; hij zoekt ze ook in de eerste 
functiespelen. Maar bij het grotere kind en de volwassene is het 
juist zo: het ondergaan van sensaties, het totaal-diffuus opdoen 
van indrukken - behalve wanneer deze onlust oproepen - is pret-
tig en lustvol; het fijne van voelen, bewegen, kijken, horen. 
Daar de kinaesthesie reeds lang vóór de geboorte gerijpt is, is het 
aannemelijk, dat ook in de foetale toestand de kinaesthesie reeds 
functioneert, en dat er dus bij het deinen in de moederschoot en 
het zich bewegen activering van kinaesthetische sensaties optreedt 
en daarom ook activering van lustbeleving. 
De eerste belevingswijze van de mens is dus in zijn natuurlijke 
vorm - voorzover niet verstoord door onlust - als lustvol te ken-
merken en wordt voortdurend geactiveerd in intensiteit van lust-
volheid via de sensaties. 
Wij voegen nog een deductie toe die convergeert naar deze zelfde 
hypothese. 
Fysiologisch wordt aangenomen (zie onder andere Goodenough, 
1945) dat de foetus normaliter als duurtoestand geen honger, dorst, 
zuurstofnood, kou of pijn heeft; er is een continue fysiologische 
voorziening; er zijn geen biologische noodtoestanden, normaliter 
hoogstens als tijdelijk moment. Men kan dan als volgt redeneren: 
voor zover er beleving is bij de foet, is hierin doorgaans afwezig-
heid van onlust, en daarom waarschijnlijk uitdrukking van be-
vrediging. Neemt men aan dat lustbeleving alleen zou kunnen 
ontstaan in zijn polariteit ten aanzien van onlust, dan gaat deze 
stelling nog op. Immers recente onderzoekingen (zie onder andere 
Montagu, 1962) tonen aan dat er wel degelijk bij tijden storende 
factoren optreden, meer dan men tevoren aannam; waarschijnlijk 
is daarom dat er ook foetaal af en toe onlustbelevingen optreden, 
met contrair in normale toestand lustbeleving. 
De foetale toestand als lustvolle, paradijslijke beleving is bij vele 
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mensen en culturen bekend; in de klinische praktijk treft men 
vaker het terugverlangen naar deze toestand aan: prenatale regres-
sie als oplossing van alle zorgen, spanningen en onlust. 
Alle aspecten van Westerman Holstijn's hypothese zijn dus langs 
meerdere wegen aannemelijk geworden. Men kan echter nog 
andere benaderingswegen volgen, die bovendien nog meer ver-
duidelijken en wel door het beschouwen van diverse regressie-
belevingen. 
Een normale regressie treedt bijvoorbeeld op telkens als wij gaan 
slapen: Westerman Holstijn wijst hier reeds op. Als wij gaan 
slapen treedt er een progressieve regressie van het werkelijkheids-
bewustzijn op (Ferenci). Wij nemen al de houding aan van de 
baby: we gaan immers liggen; wij laten dan alles los (zorgen, 
gedachten, actiebehoeften); wij laten ons passief gaan; de ge-
differentieerde realiteit, 'Ik-grenzen', alles vervaagt. Gelijkertijd 
ontstaat hiermee een verwijding van het ik-gevoel; het gevoels-
matige treedt duidelijk diffuser naar voren; wij geven ons er 
geheel aan over en langzaam verzinken wij en gaan heerlijk op 
in het 'niets', in het Onbewuste'. Alle componenten der 'oceanische 
beleving' treffen we dus weer aan. Omgekeerd zien wij bij het 
wakker worden: beleving van langzaam vaag zich gaan realiseren, 
groeiende differentiatie, vernauwing van ik-grenzen, spanning, 
soms onlust omdat we ons aan de realiteit met zijn eisen en ge-
differentieerde aanpassingen weer moeten gaan aanpassen. Bij heel 
wat volwassenen roept wakker worden onbehagen op. 
Enkele malen namen wij bij baby's van enkele weken oud de vol-
gende proef: als zij sliepen en wij zachte lokgeluiden maakten 
trad het volgende overeenkomstige gedrag op: zij gingen onmid-
dellijk kringelende bewegingen maken; spanning en onlust kwamen 
op hun gezicht; hielden we op, dan ontspanden zij direct en 
gleden weer terug in zalige slaap; hoe langer en hoe harder wij 
deze geluiden maakten, des te intenser traden deze reacties op; 
uiteindelijk waren de baby's zo wakker te maken. 
Regressie van specifiek en constructief karakter treedt op in de 
'autogene training' van I. H. Schultz (1951), een vorm van actieve 
zelfontspanningstherapie die wij vaak toepasten op oudere kinde-
ren en volwassenen, alsmede op onszelf. De ervaringen van vele 
trainees en van onszelf houden de volgende belevingen in: bewuste 
activering van tactiliteit en kinaesthesie roept ontspanning op en 
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hiermee gaat gepaard een duidelijk gevoel van behaaglijkheid, 
zich heerlijk voelen, ruim en wijd, lekker warm, een oplossen van 
de realiteit, van ik-grenzen, alsook van gedachten; gevoelens en 
warmte stromen door je heen, diffuus-totaal; er ontstaat een ge-
heel en al passief verzinken in behaaglijke onbewustheid, tot de 
slaap toe als men wil. Ook hier treffen wij dus alle componenten 
van het oceanische aan en heel uitdrukkelijk wordt hier bevestigd 
dat zowel activering der tactiliteit, alsook activering van de kin-
aesthesie reeds lustbeleving geeft, en beide op totaal-diffuse wijze. 
Als wij ontspannen gaan liggen en ons hieraan overgeven ('re-
laxen') dan duiken eveneens deze belevingsinhouden op. 
Regressies via alcohol en narcotica roepen analoge belevingen op 
die alle componenten van het oceanische inhouden. Bekend zijn 
sinds lang haschisch (marihuana), cocaïne, heroïne en andere 
psycho-dysleptica die in meerdere of mindere mate diffuus-totale 
reacties oproepen met lustvolheid, onbegrensdheid en verlaagd be-
wustzijn. Het L.S.D. beantwoordt hier gedeeltelijk aan (zie onder 
andere Van Praag, 1966). 
Bij dichters vinden wij vaker deze oceanische belevingsvorm uit-
gebeeld: zo bijvoorbeeld het terugverlangen van Marsman naar 
het prenatale paradijs wat hem in zijn wanhoop onmogelijk is: 
'geen schoot waarin ik verzinken kan' 
(Pentesileia) 
Het opgeloste al-grote ik, zonder grenzen, zonder plaatsdifferenti-
atie vindt men ook bijvoorbeeld bij: 
Rilke (das Fenster): 
'ich könnte auch noch 
die Sterne fassen in mir 
so gross war mein Herz' 
Van Lerberghe (Eve): 
'ne suis-je vous, n'êtes vous moi 
о, choses que de mes doigts 
je touche, et de la lumière 
de mes yeux éblouis? 
Fleurs où je respire, soleil où je luis 
âme qui pense, 
qui peut me dire, où je finis, 
où je commence?' 
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Eveneens uit Eve: 
Roses ardentes 
Dans l'immobile nuit 
C'est en vous que je chante 
Et que je suis. 
Westerman Holstijn merkt al op dat Kloos in zijn bekende gedicht 
over de zee alle drie de hoofdcomponenten geeft van deze be-
leving, waar Freud de term oceanisch aan ontleende: 
'O Zee, was ik als Gij in al Uw onbewustheid 
Dan zou ik eerst geheel en groot gelukkig zijn.' 
Welke weg men ook bewandelt, men stuit steeds weer op dezelfde 
componenten in deze belevingswijze; het zijn deze componenten 
die samen op complexe wijze de eenheid van deze belevingswijze 
bepalen (Werner); de een is niet los te maken van de ander; neemt 
men een aspect dan sluit dit de andere in. 
Het kind leert al gauw deze oceanische belevingswijze zelf te acti-
veren door bijvoorbeeld te bewegen in het badje of door te wiegen 
en dan verder in alle functie- en bewegingsspelen, alle activiteiten, 
voor zover zij een totaal-diffuus opgaan in de beleving oproepen: 
zwaaien, slaan, trappelen; later schommelen, huppelen, springen; 
lopen en fietsen (voor zover ongericht); zwemmen, lekker douchen. 
Ook gerichte activiteiten (van latere fasen) zoeken wij om deze 
grondbeleving te activeren: autorijden bijvoorbeeld veronderstelt 
gedifferentieerd gericht handelen, aspecten die men aan latere 
fasen zal toeschrijven. Men kan er ook masculien potentiegevoel 
in uitleven; het wordt daarom ook in Freudiaanse zin fallisch 
geduid; maar bij gezellig toeren wordt het gerichte handelen ge-
heel opgenomen in een diffuse totaalbeleving, waar wij zo in 
kunnen opgaan, dat wij niet meer weten hoe wij gereageerd en 
gehandeld hebben in allerlei verkeerssituaties: wij functioneren 
niet wetend, maar diffuus voelend en adequaat handelend conform 
onze grondbeleving. 
Ook bij ontspannen gedachteloos bezig zijn wordt deze totaal-
diffuse bevrediging geactiveerd, of bij ontspannen nietsdoen, zoals 
luieren, passief T.V.-kijken, samen kletsen etc. De belevingswijze 
kan verder eveneens door de buitenwereld opgeroepen worden, we 
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kunnen ons dan gevoelsmatig 'laten drijven' op wat het andere of 
anderen bij ons oproepen; in de beschrijving van de volgende fase 
komen wij hierop terug. 
Op allerlei wijzen grijpen wij dus terug naar deze belevingsvorm 
en cultiveren wij deze. Het is dus een voor ons belangrijke be-
levingsvorm of ook belevingsmogelijkheid, waar we steeds over 
kunnen beschikken. Maar er is meer: het is een belevingswijze 
waaraan wij nooit geheel ontsnappen. 
Wij zullen dit weer op meerdere wijzen verduidelijken: 
Krueger's experimenten toonden reeds het gevoelsmatige waar-
nemen van ons gedifferentieerde volwassenen. Het betrof hier een 
fase in een gerichte waarnemingssituatie. Maar in elke situatie is 
er gerichtheid op de figuur die rijst uit een diffuse achtergrond; 
onze aandacht ligt echter op de figuur. Wij realiseren ons meestal 
niet de functie van de diffuse achtergrond. Bij lezen bijvoorbeeld 
maken we voortdurend oogbewegingen, de blik blijft glijden, dif-
fuus zwaaien, omspelen en fixeren; bij even fixeren wordt de blik 
vanuit de diffuse periferie adequaat geleid naar een volgende stap 
in de structurering, het beeld der volgende woorden; zonder die 
achtergrond ontstaat er geen figuur, zonder ons laten leiden door 
de achtergrond geen voortgang in het structureren (dus voortduren-
de dynamische successie van 'Aktualgenesen'). Zo ook bij gericht 
denken en gericht handelen: voortgang ontstaat wanneer het dif-
fuus omgevende er voortdurend bij betrokken wordt. En zo den-
kend en bedenkend krijgen wij ook invallen: van waaruit? Vanuit 
het totaal-di f f use onbegrensde ervaren; inzichten 'dagen', zo zeg-
gen wij immers. Ook bij spreken treedt dit op; wij spreken het 
best wanneer wij niet gericht zijn op de woorden en begrippen, 
maar op het onderwerp, het doel; de woorden komen dan vanzelf, 
zij vloeien vanuit de totaalachtergrond waarop wij dan juist niet 
gericht zijn, maar van waaruit wij gericht zijn. 
De inhoud van gedachten en woorden wordt gevoed vanuit deze 
totaal-diffuse achtergrond, zij is de 'matrix'. Wij zagen dit ook 
reeds bij het objectiveren: het was een naar voren halen van 
aspecten van het ervaren, een structureren vanuit het totaal-
ervaren (zie p. 36); men zou kunnen zeggen: wij 'maken' de figuur 
met het 'materiaal' dat wij 'krijgen' uit onze achtergrond, het 
totaal-ervaren. Ook ons intentionele handelen is altijd ingebed in 
grotere en wijdere gehelen van intentionaliteit die uiteindelijk dif-
fuus-totaal zin hebben in en gedragen worden door ons leven als 
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geheel. De grondbeleving speelt dus steeds mee ook bij gedifferen-
tieerde belevingen. 
In de gevoelssfeer zagen wij iets dergelijks naar aanleiding van 
het zichzelf worden. Wij blijven hier nog even bij stil staan: in 
onze gevoelens zijn wij diffuus, helemaal, totaal: ik ben geroerd, 
kwaad, verveeld, beangstigd etc. Ik kan echter ook gevoelens 
hebben; maar hoe totaler mijn gevoelen wordt, hoe minder het 
nog iets is wat ik heb, waarover ik kan beschikken; het is dan 
niet meer gedifferentieerd. In de totaalemotie ben ik. 
Gevoelens spelen een grote rol in ons leven; we hechten er de 
grootste waarde aan voor onszelf en we ervaren dat dit ook bij 
anderen het geval is; het diepe persoon zijn nu, het mijzelf zijn, 
beleef ik het meest intens in mijn gevoelens: ik ben in mijn ge-
voelens. 
Van de andere kant kan ik mijzelf als persoon - in zijn eenheid 
en totaliteit - slechts op totaal-diffuus-gevoelsmatige wijze be-
leven; en de eenheid van dit geheel kan slechts als gevoelen be-
leefd worden. 
De belevingsvorm die zijn aanzet vindt in deze fase is dus primair 
en wezenlijk. 
Nuttig is het om nog even stil te blijven staan bij de onlust-
belevingen. 
Voor baby, kind en volwassene geldt dat zij voor bepaalde prik-
kels aanspreekbaar zijn; deze wekken hen en activeren hen lustvol; 
voor andere prikkels zijn zij onverstoorbaar, zij raken hen niet; 
daarnaast zijn er echter ook prikkels die de baby en ook de vol-
wassene wel verstoren, van streek maken, uit hun evenwicht bren-
gen; zij roepen onlust op. 
Ook de reacties hierop blijven totaal-diffuus-emotioneel; deze 
wekken ook, en meestal in alle scherpte; maar het moment der 
verbondenheid en overgave wordt verscheurd: de onlust vernauwt 
ons bestaan en wij zijn (op dit niveau) eraan overgeleverd. (Ver-
gelijk ook de oorsprong en betekenis van: angst = zich eng 
voelen = benauwd zijn.) Interessant is dus weer de complexe 
eenheid die de drie aspecten vormen: als de lust omslaat in onlust, 
veranderen de twee andere (onbewustheid en verbondenheid), en 
wel in scherp bewust en overgeleverd zijn aan het vreemde be-
dreigende. Het hoofdkenmerk blijft echter, namelijk het totaal-
diffuse ondergaan van dit alles. 
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De zieke heeft met de zuigeling wel de lighouding gemeen en 
daarmee ook vele totaal-diffuus-emotionele gedragingen; door de 
onlust en het gedwongen liggen voelt de zieke zich echter over-
geleverd; eerst door overgave en aanvaarding wordt het lijden 
draaglijk en wordt de onlust en het overgeleverd zijn opgeheven. 
Interessant zijn ook in dit verband te noemen de observaties van 
Bühler bij de reacties van de zuigeling op prikkels: 'überwiegende 
Fremdheit eines Eindrucks - sei es Objekt oder Vorgang - wirkt 
erschrekkend, überwältigt das System und erzeugt negativen Af-
fekt, der erst mit Bewältigung durch Bekanntwerden in eine posi-
tive Reaktion umschlägt' (1931, 58). Wij zien dus hoe haar 
observaties van de aanpassing bij de zuigeling in grote mate over-
eenkomen met de door ons gestelde fasen van het aanpassings-
proces van de mens in het algemeen. 
Het totaal-diffuus overgeleverd zijn aan de onlust noemen we de 
a-minus modus. 
Samenvattend kunnen wij zeggen dat vele feiten, langs verschil-
lende wegen achterhaald, de volgende generalisaties toelaten: 
- de oorspronkelijke belevingsvorm van de mens is een pure on-
gedifferentieerde gevoelstoestand, waarin hij zijn bestaan er-
vaart als een bevredigende verbondenheid met al wat zich in zijn 
ervaren voordoet, op een wijze die varieert van diep onbewust 
tot vaagbewust. Intensivering van het ervaren wordt, wanneer 
dit geen onlust opwekt, normaliter als intensivering van het 
gevoelsmatige en het lustvolle beleefd, waarbij de mens zich dan 
in deze beleving voelt opgaan. 
- deze belevingsvorm speelt in allerlei situaties mee als onder-
grond van beleven waarbinnen meerdere gedifferentieerde mo-
menten kunnen opduiken, maar waarnaar zij ook voortdurend 
refereren; elk differentiërend moment wordt gevoed door deze 
beleving als matrix. 
- het is de beleving van onze totale betrokkenheid op onszelf en 
het hele bestaan, waarin wij als eenheid en als geheel gevoels-
matig verbonden zijn met en overgegeven zijn aan alles wat zich 
aan, in en rond ons voordoet. 
- ook is de beleving van het 'zichzelf zijn' als diffuse gevoels-
matige totaal-eenheid van binnenuit niet zonder deze belevings-
wijze mogelijk. 
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Bovenstaande analyses en samenhangen maken het volgende aan­
nemelijk: 
Deze belevingsvorm, die wij de α-modus zullen noemen, wordt 
1. in de oceanische fase het eerst gerealiseerd, 
2. in het verloop der ontwikkeling progressief ontplooid en voort­
durend geactiveerd en 
3. speelt in elke fase op elk moment in het gedrag mee. 
Zij is de matrix van alle verdere belevingen (Werner), is genetisch 
primair en daarom het meest fundamenteel in verhouding tot later 
ontwikkelde belevingsmogelijkheden. Daar deze beleving steeds 
meespeelt in alle ervaren, zal zij ook op elk moment in elke situ­
atie als matrix functioneren: het betreft de modus, waarlangs wij 
elk moment tot ervaren, tot voelen en tot gerichtheid kunnen 
komen. 
Deze bestaanswijze is misschien daarom niet zo bij de volwassene 
opgemerkt, omdat heel vaak gedifferentieerdere belevingswijzen als 
'figuur' de aandacht van deze diffuus-totale achtergrond afleiden; 
deze achtergrond zelf is niet te 'objectiveren' omdat zij onze totali­
teit uitmaakt. 
Onder de α-modus van beleven verstaan wij dus de persoon, voor­
zover hij diffuus, gevoelsmatig, vaagbewust of onbewust deel 
heeft aan dingen, wereld, mensen, eigen ervaren; een beleving van 
participeren aan, van ingebed en opgenomen zijn in, prereflexief 
verbonden zijn met; gevoelsmatig aangedaan zijn en ondergaan, 
ervaren; het betreft het verbindend element in het ervaren, in de 
persoon; het maakt de basis, de kern en eenheid uit in de persoon; 
de integratie. Deze modus is de matrix van alle beleven, van alle 
gevoelens. 
Er zijn ook defensieve vormen van de α-modus aan te geven: 
hiermee bedoelen wij belevingsvormen van totaal-diffuus karak­
ter, die de mens zoekt, of waar hij zich aan overgeeft om te 
ontsnappen aan spanning, bedreiging, moeilijkheden. 
Wij zullen deze varianten van de a-modus aanduiden als a' 
(a-accent). 
Als voorbeelden geven wij aan: 
verminderde aanspreekbaarheid; afstomping, vervlakking; ver­
doving, apathie; onverstoorbaarheid, onverschilligheid, alles langs 
zich heen laten gaan; ook dromerigheid, staren, afwezigheid en 
epileptische bewustzijnsverlaging (voor zover emotioneel bepaald); 
flauwvallen, hysterische bewusteloosheid. 
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Het belang van deze a-modus voor de psychische genezing is 
eigenlijk al lang aangevoeld door de mensen en in vele vormen 
gerealiseerd, bijvoorbeeld in muziektherapie, hydrothérapie, auto-
gene training en andere ontspanningstherapieën; het vlugzout en 
de eau de cologne vervulden in vroeger tijden ook deze functie. 
Het gaat hier bij al deze therapievormen om een lustvol activeren 
van diffuus tactiel-kinaesthetische en andere sensaties, die de mens 
wekken tot een ontspannen en meer bevredigend bestaan. 
De klinische betekenis van deze modus is ontzaglijk groot. Dit 
bestek laat echter niet toe hier verder over uit te wijden. 
Voor de lezer zal deze modus in de volgende fasen duidelijker 
worden in zijn contrast met de modi, die eruit differentiëren. 
b. de b-modus: de openheid, ontvankelijkheid; afhankelijkheid en 
behoeftig zijn 
Wij nemen als vertrekpunt Freud's orale fase en wel het eerste 
onderdeel ervan: de passief orale fase. 
Freud centreert hier alle beleving rondom de instinctieve orale 
lustbevrediging. Erikson accentueert daarbij de modus van het 
incorporeren (z. j . , 69 e.V.). 
Belangrijk vinden wij het om te stellen dat de voedingssituatie niet 
alleen lustbevrediging van de mond is (Freud), noch alleen binnen-
krijgen (Erikson), maar allereerst een gedifferentieerde activering 
van de α-modus: het kind wordt namelijk opgenomen, vastgehou­
den op een bepaalde persoonlijke wijze door de moeder (speci­
fieke opeenvolging en intensiteit van beweging en houding): de 
complex-kwaliteit (totaalstructuur) van gewiegd, warm opgenomen, 
ingebed, zacht, kleurig, vloeiend, lustvol zijn. Binnen deze com­
plexe inhoud van de a-modus komt nu het gevoed worden: het 
binnenkrijgen, en zo het vervuld raken. En hiermee weer het 
verzaligd bevredigd terugglijden in een nieuw geactiveerde oce­
anische beleving. Men ziet hoezeer deze modus differentieert bin­
nen de vorige, er niet geheel uit los komt en direct de vorige 
weer herstelt. 
Hoe verloopt deze 'orale' differentiatie nu? 
De voedingssituatie is zo gestructureerd, dat binnen het totaal-
diffuus contact (a) de mond en gezicht een prevalentie krijgen: 
ruiken, proeven en zuigen en later ook het aankijken helpen dit 
mogelijk te maken; verder is door het opnemen via de mond alle 
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activiteit en aandacht apart gericht op mond, gezicht en hoofd; en 
hierop richten zich specifieke contactvormen van de moeder: aan-
kijken, praten, strelen etc; de tast is bij mond, wangen, hoofd 
eerder gerijpt en gevoeliger dan bij de rest van het lichaam, waar 
kinaesthesie domineert (zie onder andere Bernfeld, 1925, 32). Het 
eerste voelen dat op buiten gericht is, centreert zich hiermee ook 
rond het orale. Het zuigen is bovendien het enige gedifferentieerde 
motorische patroon - op reflex-basis - , terwijl alle verdere moto-
riek nog diffuus is. 
Dat door dit alles in de beleving een differentiatie ontstaat binnen 
de totaalstructuur, is aannemelijk. Het orale - met al wat eraan 
gekoppeld is - krijgt, zoals Westerman Holstijn zegt, een over-
waarde binnen het geheel der sociale en totale activering. 
Deze differentiatie wordt nog onderstreept door de zienswijze van 
Calon en Prick bij hun analyse van de beleving der wereld vanuit 
de zinnen: proeven en horen zien zij als belangrijke contact-
vormen die in wezen differentiaties zijn van het tactiele en het 
haptische (1958, 96). 
De functie die deze nieuwe totaalstructuur (ab-modus) gaat krij-
gen, is, menen wij, uit het volgende af te leiden: 
De eerste tijden slaapt de baby nog een */•> van de tijd (Hansen, 
1949, 39). Voor de eerste affectieve conditionering is het daarom 
belangrijk wat er gebeurt in de korte tijd, dat de baby zich ont-
sluit voor de buitenwereld. Hij wordt allereerst gewekt door on-
lust: honger, spanning (visceraal), kramphouding, pijn, kou bij-
voorbeeld. De grote ritmiek van lust en onlust komt op gang. De 
bevrediging en verbondenheid van de a-modus vervliegt. Maar 
juist dan wordt de baby opgenomen en gevoed. De onlust wordt 
dus gestild via het gehele complex van genuanceerd gepakt, ge-
wiegd, gevoed, toegesproken worden (a-activering) en daarbinnen 
oraal-gevoed en verzaligd worden (b). 
Vele contactvormen worden binnen dit geheel ontwikkeld: koeste-
ren, strelen, toespreken, doen de a-moduv opbloeien, waarbinnen 
het gedifferentieerder contact van aankijken etc. naar voren kan 
treden. Hoe persoonlijker, rijker en genuanceerder deze contact-
vormen zijn, hoe intenser en dieper de affectiviteit bij de baby 
ontwikkeld wordt: auditief-tactiel-kinaesthetisch en gevoelsmatig 
vibreren en resoneren met de moeder is lichamelijk-emotioneel 
mee-vibreren en mee-resoneren. 
Dit houdt in dat de eerste beleving (de a-modus) zelf niet een 
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sociale is, maar wel een die door de sociale activering bij uitstek 
gewekt wordt, tot leven en tot bloei komt; verder dat het eerste 
contact allereerst totaal-kinaesthetisch is (via de a-modus) en dat 
daarbinnen differentiatie optreedt. Het eerste contact is totaal 
lijfelijk-emotioneel mee-resoneren, daarna eerst aankijkend en 
pratend. 
Contact ervaren is in eerste instantie totaal emotioneel deinen, 
resoneren binnen het samenzijn met de ander, binnen de 'Wirheit'. 
Het differentiëren van de fc-modus uit de α-modus komt in vele 
contactvormen tot uiting, alsook in de genese van deze contacten: 
een peuter moet je - wil je ermee kunnen praten (b-activering) -
eerst 'pakken', je pakt zijn hand of legt je hand om zijn schouders 
etc. (lijfelijke a-activering); hoe uitdrukkelijker je iets wil over­
dragen, des te totaler 'pak' je het kind; de b-modus wordt dus na en 
binnen de α geactiveerd. Hoe groter het kind is, des te minder 
hoeft dit contact lijfelijk gerealiseerd te worden. Bij de liefde zien 
wij eenzelfde genese: twee verliefden kunnen geen contact hebben 
zonder elkaar vast te houden, maar twee oudjes resoneren op 
elkaar haast zonder gebaar of woord. (Met deze zienswijze is te 
begrijpen waarom zowel affectief verwaarloosde alsook dove kin­
deren een weinig genuanceerde emotionaliteit ontwikkelen; bij 
beide wordt de a-modus immers weinig geactiveerd, de eerste door 
gebrek aan sociale participatie, de laatste door te weinig nuan­
cering via het sociaal-auditieve resoneren.) 
Sociale participatiebeleving in de 'Wirheit' ontstaat binnen de al-
participatiebeleving; of anders gezegd de b-modus veronderstelt 
de a-modus, is er een differentiatie van. 
Bij de a-modus zagen wij het belevings-trio van lustvol-verbonden-
onbewust-z\\n. Bij de b-modus zien wij het trio lustvol-sociaal 
samen (verbonden) - vervuld raken (oraal binnenkrijgen). Volgens 
Werner's principe bestaan deze 3 aspecten niet los van elkaar, 
maar vormen zij een complexe eenheid. 
Als hypothese stellen wij nu dat ook de b-modus voorkomt in 
alle fasen, op alle leeftijdsniveaus (dus ook bij de volwassene) en 
juist als complexe eenheid van lustvol (1) - sociaal (2) - oraal (3) 
zijn; dit wil dus zeggen dat, wanneer 1 optreedt tevens 2 en 3 
eraan gekoppeld dienen te zijn. Laten wij dit eens nagaan bij kind 
en volwassene: 
1. Lustvolheid: onlust bij kind en volwassene worden opgeheven 
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door alle soorten van bevredigingen, bij uitstek door lekker eten 
en drinken, of het snoepje als troost (dus door 3, de oraliteit); 
verder doet ons het ervaren van contact en medeleven leed en 
spanningen te boven komen (dus door 2, het sociale). Lust is 
dus gekoppeld aan het sociale en orale. 
2. Sociaal contact: dit dempt onlust; voor zover sociaal contact 
niet bedreigend is, is het prettig en verkwikkend; het lust-
moment (1) is er dus aan gekoppeld, maar evenzeer het orale 
(3); bij bezoek, ontmoetingen hoort een kopje koffie, een borrel, 
eten en drinken; heel wat zaken worden bij uitstek aan een diner 
gedaan, politiek wordt bedreven op een 'natte' receptie; wij 
gaan samenzijnde met elkaar praten (3). 
Genegenheid komt onder andere binnen de omhelzing (a-modus) 
in de kus oraal (3) tot uitdrukking, hetgeen als bevredigend (1) 
ervaren wordt. Het kind krijgt als het naar school gaat behalve 
een zoen vaak ook een snoepje mee (3) van zijn moeder en zij 
vangt hem bij terugkomst ook weer zo op. 
Vele affectieve contact-spelletjes (1-2) van moeder met kind zijn 
'opeet'-spelletjes; en zij vindt het kind ook een 'lekker jong' (3). 
Dus ook het sociaal contact (2) is voortdurend gekoppeld aan 
het bevredigend orale (1 en 3). 
3. Oraliteit: Wij zagen al hoe oraliteit met lust (1) samengaat; zo 
is dit ook het geval met het sociale (2): de baby kan niet eens 
eten zonder tussenkomst van de moeder; andere wezens wel (het 
jonge visje, kuikentje etc). Maar ook wij volwassenen eten niet 
bijvoorbeeld met de rug naar elkaar toe en liefst niet alleen, 
want wij vinden dat ongezellig; wij wachten zelfs liever op de 
ander, ondanks onze honger (onlust), om samen te kunnen eten; 
eten (3) brengt bij elkaar (2), roept gezelligheid op (1 en 3), 
brengt tot nieuwe verhoudingen (2); in menige speltherapie 
zoekt het kind nader contact met de therapeut via eten en drin-
ken, een theevisite etc. Ook bij roken (3) zien wij dat: heeft men 
bijvoorbeeld bezoek van iemand en rookt men zelf wel maar de 
ander niet, dan is dit minder gezellig (1 en 2). 
Hier slechts enkele voorbeelden, die illustreren hoe al het sociale 
aan het orale gekoppeld is, alsook het orale aan het sociale, hoe 
lust aan het orale en sociale gekoppeld is en omgekeerd. Wij zien 
hiermee dat deze drie aspecten uitdrukking zijn van één belevings-
wijze (de b-modus) en dat deze belevingswijze in deze structuur 
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van het trio voortdurend in allerlei fasen en situaties in ons leven 
een rol speelt. 
Daar het veilig opgenomen zijn allereerst door de moeder ge-
schiedt, koppelen wij deze beleving vooral aan de relatie met de 
moeder. Maar op overeenkomstige wijze worden wij opgenomen 
en geactiveerd door al het ons omgevende, ons milieu, de groep 
(Wirheit), waarin wij leven, waarin wij geborgenheid vinden en 
waarvan wij afhankelijk zijn. 
In deze lijn wordt duidelijk waarom wij de relatie met het leven 
ook oraal ervaren; 'het leven is bitter, niet te verteren', 'je krijgt 
tegenwoordig heel wat te slikken* of 'ik walg van het leven'. 
Koppelen wij nu deze uitbreiding van het oraal-passieve aan het 
differentiatie-principe, dan moeten wij de consequentie trekken 
dat deze modus fundamenteler is dan de modi die hieruit in vol-
gende fasen nog moeten differentiëren. Hier enkele van deze con-
sequenties: 
In een latere fase, als het kind de kans krijgt zijn zelfstandigheid 
te ontwikkelen, blijft het toch op fundamentele wijze behoefte aan 
genegenheid houden, en blijft het ook kwetsbaar op dit punt. Als 
een vader zijn zoon in diens initiatieven beknot is dit niet alleen 
(Freudiaans uitgedrukt) een 'castratie'-dreiging, maar in eerste 
instantie een afwijzen, niet opnemen en aanvaarden van het kind, 
een frustratie dus der ab-modi. 
Een ander voorbeeld: bij een jongetje van 4 jaar, dat door zijn 
oma in een vlaag van woede met een mes gedeeltelijk gecastreerd 
werd en voor behandeling opgenomen werd op het Paedologisch 
Instituut te Nijmegen, bleek na diagnostisch onderzoek de hoofd-
problematiek te bestaan in 'orale' afwijzing, terwijl de castratie-
problematiek als zodanig wel een rol speelde, maar van geringere 
betekenis. 
Zonder sociale aanvaarding 'kunnen wij niet leven'; dit is blijk-
baar wezenlijker dan bijvoorbeeld seksuele bevrediging, of anders 
gezegd: mens-zijn is voor ons fundamenteler dan man of vrouw 
zijn, hoe wezenlijk wij dit laatste ook beleven. Seksuele frustratie 
door noodzaak van omstandigheden bijvoorbeeld is daarom in 
een affectief goede huwelijksverhouding minder frustrerend dan 
zogenaamde seksuele bevrediging in een verhouding die diepe af-
wijzing inhoudt. 
Aanvaarding in een huwelijk, werksituatie, sociale groep of welke 
'Wirheit' dan ook is fundamenteel voor ons. 
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De uitbreiding van betekenisinhoud van de incorporatieve modus 
gaat nog verder. Ziehier de volgende hypothese, die Erikson ook 
stelt en die wij nu aannemelijk willen maken: De oraal-incorpora-
tie ve modus omvat ook het waarnemen en kennen. 
- er is bij de baby aanvankelijk nog geen differentiatie en loca-
lisatie van horen, zien, voelen en vervuld raken; het waarnemen 
is nog niet een apart functioneren, maar geheel opgenomen in 
het geheel van het gevoelsmatig ondergaan, het waarnemen is 
dus nog niet gedifferentieerd van het orale; 
- het orale en het gewaarworden hebben een overeenkomstig ka-
rakter; bij beide is er een diffuus gevoelsmatig en bevredigend 
aangedaan worden; 
- voedsel 'krijgen we binnen', indrukken evenzeer; voor beide 
heeft onze taal maar één uitdrukking: in ons opnemen (het in-
corporatieve); 
- emotioneel belangrijk kennen komt hier tot ons via de moeder; 
- bij deze overeenkomstigheid krijgt, zoals wij zagen, het orale 
een overwaarde, wordt als eerste apart, specifiek gericht, waar-
bij al het andere er complex aan gekoppeld blijft (figuur-achter-
grond); de koppeling en onder-ordening van het waarnemen en 
kennen als beleving aan het orale is daarom waarschijnlijk; 
- zowel het orale als het waarnemen staan in dienst van aanpas-
singsbehoeften, van eenzelfde intentionaliteit; daar de intentio-
naliteit van de orale aanpassing in deze fase het meest vitaal 
is, is een onder-ordening van het waarnemen aan het orale 
binnen dezelfde intentionaliteit aannemelijk; 
- in vele zegswijzen komt deze koppeling van waarnemen en ken-
nis aan het orale tot uiting: 'hongeren naar wetenschap'; 'boeken 
worden verslonden'; een bepaalde stof is bij het leren 'zwaar te 
verteren' of 'gaat erin als koek'; 
- ten aanzien van kennis vertonen wij dezelfde 'maternale' afhan-
kelijkheid als ten aanzien van de voeding: in de waarneming 
krijgen wij immers 'ge-ge vens' binnen; kennis moeten wij krijgen 
door ontvankelijk te zijn, ons open te stellen, en over te geven 
aan al wat zich aan ons 'open-ftaari'. Interessant in deze lijn is 
dat wanneer Strasser een filosofische fundering geeft van de 
objectieve kennis hij slechts spreekt in categorieën van de a-b-
modus: hij noemt ons bewustzijn namelijk een 'aangewezen zijn 
op anderen', 'een behoeftig bewustzijn', dat zich laat bepalen, 
'door wat het ervaart', 'een zich openstellen voor' (1965, 88). 
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Concluderend kunnen wij zeggen, dat het oraal-incorporatieve, 
evenals het oceanische een belevingsvorm is die in de betreffende 
fase voor het eerst wordt gerealiseerd, en in de loop der ontwikke­
ling tot verdere ontplooiing komt; het is een gedragswijze die op 
elk moment van ons leven, in elke fase mee kan spelen; zij diffe­
rentieert uit de vorige modus, en vormt een specifieke vorm van 
activering van de α-modus; deze modus omvat dus in functie van 
de vorige al het in ons opnemen en ons hiervoor openstellen en 
dit ten aanzien van alle aspecten van ons bestaan. 
De b-modus is daarom de modus van: 
(passief) in zich opnemen, binnen-krijgen, vervuld worden; door 
zich heen laten gaan, zich laten doortrekken van; ontvankelijk, 
receptief zijn; aanvaarden; afhankelijk en aanhankelijk zijn; zich 
veilig, bevredigd opgenomen voelen in, deel hebben aan, erbij 
horen; Wij-beleving, groepseenheid voor zover wij deze als ons 
omgevend en opnemend beleven; zich overgeven, toevertrouwen 
aan, er-aan-toe-zijn; behoeftig zijn, aangewezen zijn op, verlangen 
(in zijn passieve vorm). 
De onlust in deze modus zou men als b-minus kunnen aangeven: 
de momenten (of periodes) van tekort komen, behoeftig zijn of 
blijven; het kwijnen, verwaarloosd, afgewezen zijn, vereenzaamd 
etc. De functie van de b-modus is juist 'b-minus' op te heffen, 
zodat via b weer geactiveerde a ontstaat. 
Compensatoire toespitsing van de b-modus is als b ' aan te geven, 
bijvoorbeeld: zich bedrinken, compensatoir in zich op willen 
nemen (oraal, sociaal, intellectueel); compensatoir afhankelijk zijn; 
buiten zichzelf zijn van verlangen; compensatoire pogingen tot 
opheffing van eenzaamheid of tekortkomingen. 
De klinische betekenis van deze modus en zijn verweving met 
andere modi is ontzaglijk groot; in dit bestek moeten wij ons tot 
het bovenstaande beperken. 
c. de c-modus: toewending, zich openstellen, in zich opnemen 
Wij gaan uit van Freud's oraal-actieve fase. Freud en Erikson 
koppelen het oraal-actieve aan het doorbreken van de tanden. 
Men kan er echter ook een bredere fundering aan geven: aan­
sluitend op de vorige modus, het binnen krijgen en vervuld raken 
van voedsel, genegenheid en gewaarwordingen, differentieert de 
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mogelijkheid om actief aan deze vervulling mee te werken, er zelf 
iets aan te doen. 
Zo ontstaat het actieve incorporeren, het naar binnen halen; voed­
sel, mensen en genegenheid, gewaarwordingen naar zich toe halen. 
'Ge-waanvorden' wordt dan actiever tot 'waar-иетеп'. 
Deze algehele meer actieve meewerking aan het opnemen van de 
wereld begint in lichte vorm bij twee maanden (Remplein: 5/8 
weken, 1949, 77; Hansen: 2 maanden, 1949, 39). Een duidelijk 
actieve toewending geschiedt rond de 5 maanden (zie onder andere 
Ch. Bühler, 1932). Al deze auteurs hebben het over een algehele 
actieve toewending van het kind tot de wereld, die een duidelijke 
differentiatie teweegbrengt. 
Bij het observeren van baby's vonden wij hierin steeds bevestiging, 
maar viel ons tevens het volgende op: 
1. de versterkte toewending tot de wereld ( ± 0; 5) geschiedt op een 
tijdstip dat a. de tanden gaan doorbreken en b. het grijpen tot 
ontwikkeling komt. Tanden en handen zijn beide uitdrukking 
van deze actieve toewending en versterken de mogelijkheid ertoe. 
2. Het eerste grijpen is: naar zich toehalen en in de mond brengen, 
dus ondergeschikt aan de oraliteit. 
Men kan zeggen, dat de c-modus zich openbaart èn in het bijten, 
èn in het grijpen èn in het actief richten der zintuigen. 
Ziehier nu enkele argumenten voor de hypothese dat het eerste 
bandgebruik in de complexe totaalstructuur van het incorporeren 
opgenomen wordt: 
- de hand is zo gebouwd dat hij dingen omsluit, in zich opneemt, 
incorporeert; 
- de handmotoriek is bij de zuigeling nog ongedifferentieerd: hij 
kan alleen diffuus pakken, nemen, omsluiten; een andere moge-
lijkheid is er nog niet; het kind kan nog niet met de dingen in 
de hand spelen, manipuleren. Het slaan en zwaaien met dingen 
in de hand, dat ook gaat opduiken, geschiedt met de armen, 
niet apart met de hand; bovendien is dit, zoals we reeds zagen, 
een meer diffuus-kinaesthetische activering van de a-modus; 
- het eerste grijpen staat in dienst van de oraliteit; het kind pakt, 
haalt naar zich toe, en steekt in de mond: bijtring, rammelaar, 
blokjes etc. (er zijn kinderen die dit nog op latere leeftijd con-
tinueren); de hand heeft nog geen andere functie dan het naar 
zich toehalen; wij observeerden meermalen, dat baby's op de 
rug liggend, hun voeten voor hetzelfde doel gebruiken: naar 
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zich toehalen, waar de hand er niet bij kan, dan overhevelen 
naar de hand, dan in de mond; 
- nemen met de hand is fenomenologisch gezien: in de eigen 
lichamelijkheid sluiten, opnemen; dus het incorporeren van de 
hand is reeds incorporeren met de hand, of wel mijn incorpo-
reren, hetgeen in het naar zich toehalen (2e fase van het nemen) 
nog zijn versterking krijgt; 
- wanneer men het incorporeren met oorspronkelijk Nederlandse 
woorden tracht aan te geven, zijn deze steeds opgebouwd uit 
het woord nemen: in zich opnemen, innemen etc; 
- nemen als actieve differentiatie van het passieve krijgen wordt 
bijvoorbeeld in het Limburgs dialect duidelijk aangegeven in 
het 'zich-krijgen'; 
- de hoofddifferentiatie in de vorige fase was het orale; dit had 
een overwaarde gekregen; in deze fase wordt deze overwaarde 
nog bijzonder versterkt; het is aannemelijk dat het analoge 
grijpen in deze totaalstructuur wordt opgenomen; 
- het pakken, en bemachtigen (via de hand) is een middel bij uit-
stek om iets te doen aan het opheffen van tekorten, het actief 
vervullen van behoeften, met andere woorden de onlust van de 
orale b-modus opheffen; 
- het pakken in functie van de oraliteit zien wij bijvoorbeeld ook 
bij de roofdieren; de klauw haalt uit om te incorporeren; deze 
dieren komen genetisch niet verder dan deze fase; zij leren niet 
manipuleren, zeker niet zittend manipuleren, wat de baby al-
gauw leert; van de dieren bereikt alleen de aap dit laatste. 
Wanneer bij het kind het kruipen tot ontwikkeling komt, ont-
plooit het ook zijn bemachtigingsdrang; het gaat er voortdurend 
op uit in de kamer om dingen te pakken. De parallel met de roof-
dieren is hier nog duidelijker; analoge lichaamshouding, analoge 
intentionaliteit: erop uit, op buit. Erikson analyseert uitvoerig 
hoe de roofzuchtige Sioux-indianen bij hun baby's orale frustra-
ties oproepen en daarmee agressieve roofzucht. 
In het sociale vlak zien wij het actieve naar zich toehalen ook: 
het kind gaat allerlei geluiden maken eventueel schreeuwen om 
moeders aandacht te krijgen; ook lachen en kijken: hiermee aan-
dacht (naar zich toe) trekken; het kind is erop uit (c-modus) om 
moeders aandacht te krijgen (b), moeder speelt hier op in en zo 
wordt het kind weer gerust en bevredigd (a-activering). Aldus 
ontstaat reeds een zekere actieve wederkerigheid in het affectief-
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sociale, waarbij een voortdurend samenspel der verschillende modi 
gerealiseerd wordt. 
Bij affectief-verwaarloosde kinderen - zo is klinisch reeds lang 
bekend - valt onder andere op: het voortdurend aandacht vragen, 
het snoepen en het wegpakken van dingen; dit alles is te zien als 
compensatoire activering van de c-modus, ter opheffing van hun 
affect-tekort (de onlust van hun b-modus). 
Het vitaal-instinctieve van de mens komt in deze modus bijzonder 
tot uiting, namelijk in hoeverre hij in het leven aan zijn trekken 
weet te komen, kan vechten om zijn bestaan in functie van zijn 
zelfbehoud, van behoeftebevrediging, van zijn belangen. De agres-
sieve component kan zo gemakkelijk gewekt worden. 
Het orale karakter van de strijd om het bestaan in het leven en met 
de mensen komt in onze taal in vele zegswijzen tot uiting: 'door de 
zure appel heenbijten'; je moet 'de tanden erin zetten'; 'erdoor heen 
bijten' in het leven; 'doorbijters' houden niet op te werken aan het 
oplossen van hun noden en glijden niet gauw terug in passieve 
vormen der vorige modi. Ook in de sociale strijd om het bestaan: 
'op iemand gebeten zijn'; van zich af weten te bijten'; 'bijtende 
spot'. En in het 'met de mond vol tanden staan' zijn we geblok-
keerd in de mogelijkheid nog van ons af te bijten. 
Ook in deze fase zien wij dat vele feiten eenvoudig verklaarbaar 
worden door de achtergrond te zien als een algemeen en specifiek 
gedragsaspect van de mens, dat hier in de eetsituatie het eerst en 
bij uitstek gerealiseerd wordt en wel analoog ten aanzien van het 
sociale alsook ten aanzien van het waarnemen en kennen; het is 
een nieuwe menselijke mogelijkheid die differentieert uit de twee 
vorige en slechts gerealiseerd wordt in functie van en in samen-
hang met deze. 
Trekken wij weer de consequenties van Werner's ontwikkelings-
principe, dan moeten wij ook hier weer zeggen: deze modus is 
fundamenteler dan de volgende, bijvoorbeeld de seksualiteit: de 
strijd van de mens om zich (biologisch, persoonlijk, sociaal, maat-
schappelijk) te handhaven in het bestaan is fundamenteler dan het 
man of vrouw zijn, hoe belangrijk dit laatste ook is. 
Wij komen zo, in tegenstelling tot Freud, tot een loskoppelen van 
de oraliteit van de libido, met andere woorden wij zien de gedrags-
kenmerken uit deze fase niet als voortkomend uit een erotische of 
agressieve mondbevrediging, maar wij brengen de kenmerkende 
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gedragsmomenten onder een algemene noemer, plaatsen deze in de 
totaalstructuur van de fase (analoog aan Werner) en trekken de 
consequenties uit het ontwikkelingsprincipe. 
Ter verduidelijking van enkele consequenties: daar het verlangen 
(b-modus) en het verlangend erop uit zijn (c) aldus te zien zijn als 
uitdrukking van deze algemene bestaanswijzen, is het duidelijk 
dat wij bijvoorbeeld het verlangen naar seksuele bevrediging niet 
koppelen aan de genitaliteit, maar - als verlangen - aan de b- en 
c-modi. Dit moet men niet zo verstaan dat wij in de babyfase 
genitale seksualiteit aannemen, maar zó, dat de menselijke moge-
lijkheid om actief betrokken te zijn op behoeftevervulling in deze 
fase voor het eerst gerealiseerd wordt. Deze betrokkenheid richt 
zich allereerst op voedsel, grijpdingen, kijkdingen, moeders be-
moeiing etc. en breidt zich in de loop der ontwikkeling uit op 
andere dingen die behoeften vervullen; bijvoorbeeld speelgoed, 
vriendjes, een fiets, een meisje, wetenschap, aanzien in de maat-
schappij etc. 
Het betreft één algemeen en specifiek gedragsaspect: de persoon 
voor zover hij ernaar verlangt. 
De orale structuur van het verlangen treft men bij alle soorten 
verlangens aan; daarom kan men watertanden van een lekker 
etentje en van een 'lekkere meid', maar ook bij het vooruitzicht 
van e· η *bom duiten' uit de voetbalpool of van een erfenis. Het 
watertanden, het verlangen is een algemeen en specifiek aspect 
van gedrag, dat door zijn totaalstructuur slechts als oraal beleefd 
kan worden. 
Via deze zienswijze is eenvoudiger te begrijpen dan via Freud's 
gedachtengang, dat in het liefdesspel in de fase van het ver­
langen, de orale erotiek een grote rol speelt; en ook bijvoorbeeld 
dat mensen met grote affect-honger in de seksualiteit meer het 
oraal-veilig opgenomen worden beleven hetgeen accentuering van 
de orale voorfase in de geslachtsgemeenschap inhoudt. 
Interessant zijn in dit verband ook de voorbeelden die Werner 
(1933, 69) citeert: een regel uit een veel door Hawaï-vrouwen 
gezongen lied is namelijk: 'Von dem grossen Hai werde ich ver-
zehrt', of in een ander lied, waarin een moeder haar dochter voor 
prostitutie vrijgeeft: 'Gehe meine Tochter, damit man dich esse' 
(dit laatste is via de c-modus dieper te begrijpen door het tevens 
te zien als 'prooi in handen van' de mannen). 
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Werner zegt hierover: 'So scheinen die Affekte der geschlechtlichen 
Begierde und des Hungers ursprünglich einen sehr nahe Erlebnis-
zusammenhang zu besitzen, was sich darin zeigt, dass bei allen 
Völkern der Welt der geschlechtliche Genuss durch Beiszen und 
Essen oft ausgedrückt wird'. Hij heeft er geen verklaring voor 
maar via onze orale c-modus zijn deze gegevens eenvoudig en 
direct te begrijpen. 
Deze c-modus leent zich bijzonder voor defensieve of compen-
satoire toespitsing (c')· Uiteraard, zo lijkt ons, omdat hij staat in 
functie van zelfbehoud; de activiteit is reeds afweer van, verweer 
tegenover onlust. Het woord com-pensatie is bovendien letterlijk 
aan-vullen, aanvullen van tekort, hetgeen de c-modus juist inhoudt. 
Bovendien is het een modus, die tot verstoring kan voeren: vanuit 
angst tekort te komen kan een kind 'zich overeten', door begeerte 
gedreven kunnen wij 'buiten onszelf raken' of 'ons hoofd verliezen' 
(desintegratie); door ons sterk afhankelijk te stellen kunnen wij 
moeilijk nog 'op eigen benen staan' en weer zelf iets op onze 
situatie uitdoen. 
Interessant is ook dat met deze modus de mens voor het eerst de 
Ughouding verlaat, waarin het bevredigend geheel zichzelf zijn 
zo'n kans had. 
Als overzicht geven wij nog even aan dat wij onder de c-modus 
verstaan het algemeen en specifiek gedragsaspect van: 
in zich op (willen) nemen, naar zich toehalen, incorporeren; erop 
uit zijn; (op)nemen, pakken, grijpen van 'prooi'; bemachtigen, zich 
richten tot, toewijding, aandacht, interesse; onder ogen willen gaan 
zien; verkennen: (actief) verlangen; zich vastklampen, aanklampen. 
Onder </ verstaan wij: alle compensatoire aanvulling van tekort; 
begeren, buiten zichzelf van verlangen zijn, agressieve bemach-
tigingsbehoefte. Deze modus wordt in de rest van het leven verder 
genuanceerd en ontwikkeld ten aanzien van alles wat zin en func-
tie krijgt in het leven van de mens; en kan in elke situatie mee-
spelen. 
Opvallend is dat de drie modi (a, b en c) alle modaliteiten vormen 
van de primaire categorie van de beleving van 'zijn'; wij zagen 
immers 




De mens komt van de diffuse existentiebeleving (a) tot een nuance 
hiervan, namelijk in het op een bepaalde wijze eraan toe zijn (b); 
in het 'op' en 'uit' van het er-op-uit-zijn is een eerste aanzet van 
het uitstijgen boven dit zijn (Buytendijk). De geleidelijke eman-
cipatie gaat verder in de volgende modus: greep krijgen op dit 
zijn, beschikken over, hebben. 
d. de d-modus: greep krijgen op, beschikken over; eigenheid en 
vrijheid 
Wij gaan uit van Freud's 'anale fase'. Wij zullen echter van deze 
fase een 'analyse' geven geheel los van de 'anale' kenmerken van 
Freud en Erikson, om nog duidelijker te tonen dat de gevonden 
aspecten deel uitmaken van een totaalstructuur, waar onder 
andere Freud's 'analiteit' een specifiek onderdeel van vormt. (Maar 
nogmaals: zonder Freud zouden wij dit niet hebben kunnen zien, 
zonder Werner evenmin.) 
Bij het analyseren van de vorige fase werden wij getroffen door 
het feit dat er een nieuwe algemene gerichtheid ontstond en gelijk 
daarmee twee nieuwe functies (bijten en grijpen) die uitdrukking, 
voorwaarde en intensivering van deze nieuwe mogelijkheid waren. 
Ook in deze fase zullen wij trachten een aannemelijke samenhang 
tussen diverse gedragsmomenten te ontdekken. Wij menen deze te 
vinden in de nieuwe specifieke en algemene mogelijkheid, die hier 
opduikt en die men de mogelijkheid tot isoleren zou kunnen noe-
men, terwijl dit opduiken tegelijk plaats vindt met de rijping van 
1. het zelfstandig vrij kunnen zitten; 
2. het kunnen manipuleren met de hand, nu deze motorisch tot 
verdere differentiatie is gekomen; 
3. ordeningsbehoeften (in tijd en ruimte). 
Langs deze aspecten ontwikkelt zich het isoleren, waarmee een 
rijkdom aan nieuwe mogelijkheden voor de mens ontsloten wordt. 
Het mee-functioneren van de visualiteit vergroot deze mogelijk-
heden nog. 
Laten wij maar eens gaan kijken naar de peuter: 
De peuter speelt het in deze fase klaar om zich zittend overeind 
te houden; met actieve inspanning krijgt hij greep op zijn be-
wegingen, op zijn houding, op de spraakmotoriek, op zichzelf 
(waarvoor isolering van spierfuncties nodig is); hij krijgt zo macht 
over zijn motoriek, kan er over beschikken, en niet voor een enkel 
moment, maar voor een tijds^MMr. Er komt met dit zitten een 
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wisseling in perspectief: de diffuse totaalbeleving van vervloeiend 
opgaan in de wereld vanuit de passieve lighouding (a-modus), 
wordt verbroken; de peuter komt nu tussen de dingen te zitten; 
een eerste distantie ontstaat tussen hemzelf en de wereld; hij kan 
de dingen zien als dit-hier, dat-daar, als tegenover, als los van 
hemzelf; een eerste locatisatie en veelheid van dingen ontstaat; 
hij neemt een bepaalde positie in tussen de dingen, hij kan ze 
bekijken vanuit deze bepaalde gezichtshoek. 
Maar dit alles wordt geïntensiveerd door de nieuwe mogelijkheden 
van de hand samen met het gerichte zien: in de c-modus was de 
hand in zijn grijpfunctie nog gekoppeld aan de incorporatie, nu 
kan hij hiervan loskomen: de peuter kan de dingen, na ze gepakt 
te hebben (c), draaien, bekijken, van zich afhouden, neerzetten, 
verschuiven; hij kan in ernst en concentratie, met volharding de 
dingen bestuderen. 
Alles komt hiermee 'los" (isolering): de peuter komt al zittend los 
uit zijn opgenomen zijn in de wereld, los van de grond; de dingen 
komen los uit hun omgeving en los van hemzelf. Ook Hansen 
beschrijft deze hanteringsmogelijkheid en het ontstaan daarmee 
van een eerste 'tegenover', een eerste 'ding'-karakter (1949, 41 e.V.). 
(Hij verbindt dit echter niet met de totaalstructuur.) 
Hiermee is de aanzet van het objectiveren gelegd, en wel in deze 
fase in zijn eerste vorm. In het verloop der ontwikkeling (cf. ook 
Hansen, 1949, 71) wordt deze mogelijkheid steeds verder genuan-
ceerd en ontwikkeld, evenals wij dit bij de vorige modi zagen. 
Door de isolering van het vrij zittend manipuleren ontstaat naast 
distantie ook overzicht en de keuzemogelijkheid om te manipu-
leren met bijvoorbeeld dit wel en dat niet, op eigen wijze; hiermee 
ontstaat een eerste zelfstandigheid en autonomie, namelijk een 
zekere vrijheid in het zelf beschikken over de dingen. 
Bovengenoemde mogelijkheden zijn hoge algemene menselijke 
waarden die men als peuter voor het eerst realiseert. Interessant 
is ook dat juist in deze tijd de taal tot rijping komt. Hansen be-
schrijft hoe het woord een nieuwe omgangsmogelijkheid tot de 
dingen vormt waarmee het kind macht krijgt over de dingen 
(1949, 128 e.V.). 
Calon geeft uitgebreid aan hoe het kind met de taal greep krijgt 
op het denken, de affecten, de sociale relaties en het handelen 
(1950). 
Vergelijken wij deze 'emancipatie' met de dieren dan is er maar 
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een enkel dier dat zittend kan hanteren, bijvoorbeeld hamster, 
eekhoorn, beer; maar dit hanteren is geheel in functie van de 
oraliteit; alleen de aap benadert de peuter in het vrij zittend 
manipuleren, en onder andere daarmee is zijn gedrag zo mens-
achtig. 
Interessant is weer te zien hoe in deze modus ook bij volwassenen 
het zitten zijn overwaarde blijft behouden in de totaalstructuur, 
evenals het orale aspect in de b-c-modi (principe van Werner); 
in taal en symboliek bijvoorbeeld, die de bovengenoemde aspecten 
sterk tot uitdrukking brengen, is het zitten steeds specifiek uit-
gebeeld: 
De denker wordt bijvoorbeeld door kunstenaars steeds zittend af-
gebeeld, maar ook de rechter; de zetel is het symbool van wijs-
heid en macht; de hoogleraar zit veel te studeren, en bezit een 
leerstoel; de koning zetelt op zijn troon; de vrek zit op zijn geld; 
hi)'be-zit' zijn bezit. 
In het onderzoeken, studeren, werken en sloven, in het ordenen 
en bouwen isoleert de mens zich een tijdlang van zijn omgeving 
(isolering in tijd en ruimte); hij wil daarbij niet gestoord worden; 
zo ook de kunstenaar: in zijn creatieve act zondert hij zich af; in 
werken en presteren is de mens alleen, op zichzelf. Via deze modus 
leert de mens het ordenen, het op zich plaatsen en het statisch 
maken van de dingen, waarmee tijd en ruimte overstegen worden; 
dit is een grote vooruitgang ten aanzien van het momentane ver-
vloeiende van de vorige modi. Deze modus realiseert de 'Ich-Es'-
verhouding van Buber, waar we reeds over spraken. Ook deze 
modus staat echter niet los van de andere modi, noch bij kind, 
noch bij volwassene, zoals de volgende voorbeelden illustreren: 
- het kind wordt getroffen bijvoorbeeld door het zien van kleu-
rige blokjes (a),wil ze hebben (b) en gaat erop af (c); al be-
kijkend en onderzoekend (d) ontdekt hij de mogelijkheden ervan 
en bouwt met inspanning (d) een hele toren; hij kan er trots zijn 
moeder in betrekken (bc), maar ook helemaal opgaan in het 
bouwen, waardoor hij alles aan, in en om zich heen vergeet (a) 
of genieten van de verrukking van het bezig zijn (a). 
- ook de kunstenaar in het verlangen (b) een kunstwerk te maken 
(d) zal eerst putten (c) uit zijn fantasie, uit de sensibiliteit van 
heel zijn wezen (ab-modi). 
- de wetenschapsman zal pogen zijn gegevens (ab) verder te ex-
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ploreren (с) en te analyseren met precisie (d) en zo komen tot 
een strakke ordening en objectivering (d); zo heeft hij greep op 
zijn materie (d), hetgeen tegemoet komt aan bepaalde behoeften 
bij hem (b) en bevredigend is (a). Wil hij echter kritisch te werk 
gaan (d) dan moet hij openstaan (b) voor wat eraan ontbreekt 
(b), de zekerheid van zijn groep (d) loslaten, andere kanten 
onder ogen willen zien en de gegevens van andere zijde be­
naderen (c). Juist door voortdurend activeren van alle modi 
komt hij tot een meer genuanceerde objectivering, tot een nieu­
we meer aangepaste kijk op de zaak (telkens nieuwe d diffe­
rentiërend uit nieuwe abc). 
Wij zien dus dat in een normaal soepel aanpassingsproces een 
wijze van objectiveren plaatsvindt (d-modus) in voortdurend 
samenspel met de andere modi, en steeds als een voorlopig gedrag, 
dat voortdurend losgelaten wordt om het progressief als nieuw 
op te bouwen. Benadering van slechts één kant geeft eenzijdigheid. 
Men kan het dan niet van een andere kant bekijken; bij verdedi-
ging is men dan geneigd zijn visie koppig, eigenwijs vast te houden. 
Dit is toespitsing van de d-modus tot d', met gelijktijdig een iso-
lering van deze modus uit de andere modi. Het krampachtig 
objectiveren bij een moeilijk aanpassingsproces, dat wij als ratio-
naliseren zagen, is adequaat als een vorm van d'-functionering te 
betitelen. 
Gezien bovenstaande gegevens en hun samenhang lijkt het effec-
tief de d-modus (het isoleren) te stellen als een aspect van ge-
drag, een specifieke en algemene gedragsmogelijkheid die 
1. uit de voorgaande modi differentieert; 
1. in combinatie met deze weer nieuwe mogelijkheden ontsluit; 
3. voor het eerst in de peuter f ase gerealiseerd en later gaandeweg 
verder genuanceerd en ontwikkeld wordt. 
4. voortdurend in het menselijk leven (in allerlei fasen en situaties) 
in een of andere vorm, in een of andere graad of combinatie 
met andere modi gerealiseerd wordt. 
Er is een aspect, dat wij nog niet uitwerkten: de ordeningsbehoef-
ten. Wij geven hier heel in het kort aan: 
Het hele leven van de peuter staat in het kader van ontdekking 
van ordening en isolering; zo moeten de autootjes bijvoorbeeld in 
díe hoek, de beer met de boekjes op een andere vaste plaats; met 
kopjes en vaasjes wordt heen en weer gesleept, weg van de plaats 
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en terug precies op de juiste plaats, waarmee het 'daar'-aspect van 
de dingen ontdekt wordt; een formalisme wordt zo ontwikkeld ten 
aanzien van de ruimtelijke ordening, maar ook ten aanzien van 
de tijdsordening: eerst voorlezen, bijvoorbeeld voor het naar bed 
gaan, dan beertje een kusje en de foto van oma bekijken en dan 
onder de dekens; hier mag niet zomaar van afgeweken worden; 
met andere woorden de dingen, de wereld, het eigen handelen 
krijgt zo structuur, het kind weet waar hij aan toe is, krijgt zeker-
heid en greep op zijn wereld: hij kan via deze gewoontes in die 
wereld gaan 'wonen'. 
Er zou nog veel op te merken zijn over deze fase en de d-modus. 
In dit bestek moeten wij ons echter uiterst beperken. Wij willen 
nog het volgende noemen: 
In het sociale vlak ontwikkelt de peuter ook greep op zijn om-
geving: greep op de ouders en anderen; koppig niet loslaten van 
wat hij wil; hardnekkig zijn eigenzinnigheid laten voortduren. Er 
zijn peuters die hierin sterker zijn dan de ouders en zo zelfs 
tirannie op hen kunnen uitoefenen; het kind kan dan met zijn 
ouders als dingen manipuleren. Het tegenovergestelde is ook mo-
gelijk, namelijk dat de ouders met het kind omgaan alsof het een 
ding is; dit treedt, menen wij, op wanneer zij hun relatie tot het 
kind beperken tot regulatie om vat op hem te krijgen (d'), dus 
zonder het affectieve van de abc-modi. Als het kind zich dan vol-
ledig conformeert aan de eisen, macht en normen van de ouders, 
wordt het tot 'ding' voor de ouders maar ook voor zichzelf; af-
grendeling van het persoon zijn en zichzelf subordoneren aan 
buitennormen, als een te normeren 'iets'. Zo wordt eenzijdige 
objectivering van zichzelf vanuit buitennormen met de resulterende 
neurotisering in gang gezet; de eigenheid (ad) en zijn integratie 
met de andere modi wordt verstoord. 
Men kan zich verder afvragen hoe het 'geven' in deze gedachten-
gang te plaatsen is. 
Geven, zuiver motorisch, een ding aangeven, is slechts mogelijk 
door de motorische aanwinst van de d-modus met zijn autonomie. 
Af-geven, op bevel, zagen wij reeds, is een verstoring van deze 
autonomie. Toe-geven onder dwang eveneens. Niet-afgeven is het 
koppige niet loslaten (d'). Een ander iets geven uit sympathie bij-
voorbeeld is een genuanceerder gedrag: Men geeft dan via zelf-
beschikking (d), aangedaan door de ander als ander (ab) en men 
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wil dit dan ook (с) vanuit deze sympathie geven: duidelijk is hoe 
hier de d-modus differentieert uit de vorige en ermee geïntegreerd, 
gerealiseerd wordt. 
De d-modus leent zich gauw tot isolering uit de vorige. Voor de 
ontwikkeling is deze integratie van d met abc van groot belang. 
Gehoorzaamheid wordt gezond ontwikkeld, wanneer enerzijds de 
eis van de ouders (d) geïntegreerd is in echt affect (abc), en ander-
zijds het kind eraan voldoet vanuit affect (abc). Een gezonde 
regulatie ontstaat dus wanneer aan beide kanten de modi geïnte-
greerd gerealiseerd worden. Eisen zonder instelling op de persoon 
van de ander, en van de andere kant zwichten voor de eisen van 
de ander, zijn beide afsplitsing van de d-modus uit de andere 
modi. 
Het is een kardinaal moment in de ontwikkeling van de persoon 
wanneer men als kind - geïnspireerd door en in antwoord op de 
ouders en omgeving - een vloeiende verbinding weet te realiseren 
van paradoxale momenten, zoals: 
- openheid (abc) en distantie (d) 
- overgave in contact (abc) en behoud van eigenheid (d) 
- houvast en zekerheid (d) en gevoelig zich instellen op wijzigin-
gen in de situatie (abc). 
De dualiteit, die Freud kenmerkend vindt bij het anale, blijkt ook 
reeds aanwezig in de algemene aspecten van de d-modus: de 
afwisseling bijvoorbeeld van spanning-ontspanning, onlust-lust, 
geven-nemen, verzamelen-uiten, vasthouden-beschikken over, af-
wenden-toewenden etc. De anale ambivalentie is een specifieke 
vorm van deze algemene ambivalentie; binnen de totaalstructuur, 
waar het zitten al een overwaarde heeft, heeft het anale op zich 
nog een specifieke persoonlijk emotionele betekenis, zoals Freud 
naar voren bracht; deze past echter gemakkelijk in de hypothese 
der totaalstructuur (maar men zit overigens ook op de anus en 
defaeceert al zittende). Een argument te meer hiervoor is, dat wij 
de drie kenmerken van Freud's 'anale karakter' (precisie-dwang, 
gierigheid en eigenzinnigheid; 1924, V, 261, e.v.) direct konden 
afleiden uit de betekenis van de d-modus en zijn defensieve ver-
sterking (d')· Het strikt 'anale' hoefde hier niet voor gebruikt te 
worden. 
Ook de d-modus leent zich gemakkelijk tot defensieve toespitsing, 
evenals de c-modus. Wij zagen dit reeds bij het eenzijdige objecti-
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veren en rationaliseren. Defensieve d, als d' betiteld, omvat alle 
vormen van krampachtig, compensatoir greep proberen te houden 
op wat dan ook; in momenten van onzekerheid van desintegratie, 
van ambivalentie, van grote vaagheid en wisseling in gevoelens of 
omstandigheden zal de mens in zulk een houvast zijn toevlucht 
zoeken. Vele neurotische ontwikkelingen zijn te zien als afsnoering 
van de d-modus uit de integraal emotionele modi (abc), waardoor 
via rationalisering en isolering der emotionaliteit, schijnzekerheid 
wordt gevonden (d'), maar waarbij de mens zich tegelijkertijd af-
snijdt van de vitale krachten in zijn bestaan, het persoonlijke van 
zijn ervaren alsook van zijn levensgeluk. 
Bij wijze van overzicht geven wij hier aan wat wij onder de 
d-modus verstaan: 
het algemeen gedragsaspect van: 
greep krijgen op, manipuleren, 
hebben, houden, behouden, bezitten 
overeind, intact blijven, bekijken, bestuderen, 
zich staande houden, positie handhaven analyseren, 
statische zei f handhaving; ordenen, construeren, 
disponeren over; uiten; presteren; 'dar- schematiseren, 
stellen'; eigenheid; vrijheid. objectiveren. 
alsd': 
alle defensieve vormen van statische zelfhandhaving; 
krampachtig zich staande houden, greep houden op, kramp-
achtig objectiveren of rationaliseren. 
e. de e-modus: initiatief; dynamische zelfbepaling 
Wij gaan hier uit van Freud's 'fallische fase'. Vele veranderingen 
in gedrag schrijft Freud en met hem Erikson (en vele anderen) 
toe aan een verdere rijping van de libido namelijk het opduiken 
van het fallisch-seksuele in zijn intrusieve modus (Freud, 1924; 
Erikson, z. j . , 81 e.V.). Beiden erkennen, dat de seksualiteit wel nog 
rudimentair moet zijn in deze fase, maar verwonderlijk is dan dat 
zij er toch een hele fasenwisseling aan koppelen. 
Een stuk dichterbij de feiten staat men, zo lijkt ons, wanneer men 
de zaak omdraait juist zoals bij de vorige fase en de fasenwisseling 
koppelt aan een nieuw differentiërend en belangrijk algemeen 
gedragsaspect. Ook in deze fase zijn de diverse gedragsaspecten te 
zien als onderdelen van een nieuwe totaalstructuur of anders ge-
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zegd: meerdere gedragsmogelijkheden in deze fase zijn te zien als 
uitdrukking, voorwaarde en intensivering van een nieuwe speci-
fieke en algemene gedragsmogelijkheid, namelijk het initiatief; het 
fallische is hiervan één der bijzondere vormen. 
Na de uitgebreide afleidingen in de voorgaande fasen kunnen wij 
hier kort zijn: met het zitten en staan en de rijping van de hand 
realiseerde het kind voor het eerst het statisch greep krijgen en 
beschikken over zichzelf en zijn wereld. De dingen in zijn om-
geving werden door hem gehanteerd, vanuit zijn situatie; hij kon 
alleen manipuleren voor zover iets binnen zijn bereik viel; er 
komt nu een wezenlijk nieuwe mogelijkheid met het lopen; wan-
neer dit eenmaal is geïntegreerd kan het kind zijn ingenomen 
positie (d) verlaten en op de wereld afgaan, zich ergens inwerken, 
inmengen, invoegen, iets ondernemen en dit ten aanzien van 
dingen, situaties en mensen. 
Alle activiteiten kan men hieronder laten vallen, die fenomeno-
logisch gezien een intrusief karakter hebben, waar dus het fallisch-
seksuele een voorbeeld van is. 
Via de c-modus kon het kind op de dingen afgaan om ze te be-
machtigen en er eventueel macht op uit te oefenen (d); nu gaat 
het kind zijn (eigen) stelling opgeven en verlaten voor het initia-
tief, eventueel voor de aanval: de statische zelfbepaling (d) wordt 
uitgebreid met de dynamische zelfbepaling (e); het kind leert dit 
in zijn spel, in de omgang met de ouders, met anderen; hij leert 
het in zijn voelen en in zijn denken. 
De e-modus ontstaat hier als algehele nieuwe mogelijkheid: eigen-
heid wordt nu gerealiseerd in centrifugale actie: niet op zichzelf 
blijvend, maar de wereld in; dus niet iets doen met de dingen van 
de wereld, maar de wereld, de mensen en dingen zelf iets doen, 
de situatie attaqueren en daarmee omvormen; niet slechts situaties 
handhaven (d) maar situaties tegemoet treden en veranderen (e); 
met andere woorden, ingrijpen in de wereld en zijn ordening, bin-
nendringen en toestoten, eventueel omvergooien, vernietigen; dus 
zich actief gaan begeven in situaties en sociaal gezien, zo mee-
doen en meespelen als een partner gelijk aan de anderen. Van nu 
af gaat het kind meetellen, men moet rekening met hem houden, 
met zijn ondernemend willetje. Hiermee ontstaat in de sociale 
relatie een duidelijker wederkerigheid. Al deze gedragingen hebben 
fenomenologisch deze ene intentionaliteit gemeen: het initiërende, 
het intrusieve. 
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Het kind ontdekt deze intentionele actie-mogelijkheden aan zich-
zelf en aan zijn omgeving; het komt zelf nu eerst in de rol van 
actie en kan daarmee anderen in deze rol gaan zien, ook al enigs-
zins in de geslachtelijke rol; de preoccupatie met de initiërende 
rol of functie verklaart ons inziens ook het rollenspel op deze 
leeftijd. 
Laten wij nog even ter illustratie enkele overeenkomsten en ver-
schillen van de modi naast elkaar zetten: 
Grijpen - in de c-modus: nemen in functie van een behoefte (in-
corporatie) 
- in de d-modus: be-grijpen (letterlijk en figuurlijk) hier-
mee gedifferentieerd greep krijgen op 
- in de e-modus: in-grijpen, iets doen met de dingen, iets 
teweegbrengen, veranderen aan de si-
tuatie. 
Alternerende momenten in de genese (spiraal-gedachte van Buse-
mann) zijn er genoeg aan te geven: 
fasen van duur: a (blijvend opgaan in); d (zitten te doen) 
fasen van moment en overgang: с (binnenpikken) en e (ingrijpen). 
De c- en de e-modus hebben gemeen: het momentane, expansieve 
dynamische, het actieve eventueel agressieve, het uitgaan naar; de 
expansie van с is echter slechts: erop af om binnen te halen 
(fenomenologisch een cirkelgang: uithalen om binnen te halen); 
de expansie van e is zichzelf verlaten en binnendringen in het 
andere: het andere veranderen. 
Wij zagen bij de vorige modi, dat ze normaal niet een functie op 
zich hebben, maar vooral zin krijgen in samenhang met de andere 
[ter herinnering nog: bijvoorbeeld actief kan men erop uit gaan 
(c) om zijn verlangen (b) te stillen en dan bevredigd zich wel te 
bevinden (a)]. 
Zo ook staat de e-modus normaal niet los van de andere en wordt 
deze gerealiseerd in functie van en in samenhang met de andere 
modi, hetgeen de genetische koppeling der modi weer bevestigt en 
verduidelijkt: 
Men kan bijvoorbeeld een land aanvallen (e), uit jaloezie (c') op 
zijn rijkdom en om dan, eenmaal die rijkdom in bezit (d), betere 
levensomstandigheden te hebben (ab), of om eigen macht te ver­
groten (d), eventueel zijn strategische positie te consolideren (d); 
en ook mogelijk als basis (d) om verdere landen te kunnen be­
springen (ce). 
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Wanneer de e-modus op zich komt te staan, geïsoleerd wordt van 
de anderen, krijgen wij wat Freud 'secundair narcisme' noemde; 
dit komt tot uiting bijvoorbeeld in het: demonstreren, exhiberen, 
provoceren, zich affirmeren, opscheppen etc. In deze fase zijn dit 
nog natuurlijke uitdrukkingen van het experimenteren met en het 
inspelen van deze nieuwe mogelijkheid; later kan het een defen-
sieve functionering worden (e'). Defensieve e'-modi, vaak als af-
weer tegen beknotting van de natuurlijke e-expansie, zijn veel in 
de literatuur beschreven. Reich baseert er een hele karakter-
formatie op: het fallisch-narcistisch karakter (1950). 
Ook bij deze 'hogere' modi is kans op splijting met de eerdere 
modi, bijvoorbeeld: opdringen van eigen gedachten (de) of open-
staan voor die van andere (abc); 'zelf' de situatie bepalen (de) of 
anderen laten meespelen (ab). In een gezonde ontwikkeling spelen 
al deze modi voortdurend dynamisch samen. 
Door de beperking van het bestek moeten wij afzien van de vele 
mogelijkheden en verwikkelingen van deze modus. Het is duidelijk 
geworden, zo menen wij, dat het een vereenvoudiging geeft het 
intrusieve niet te koppelen aan de seksuele rijping maar aan de 
totaalstructuur van de fase die tot rijping komt. Masculien gedrag 
bijvoorbeeld is daarom een der bijzondere vormen van deze totali-
teit; hiermee wordt het persoon!ijk-emotionele van de fallische 
seksualiteit ook in deze fase niet ontkend; deze past geheel en al 
in de intrusieve intentionaliteit van de e-modus. 
Wij concluderen dus dat het zin heeft het zich actief dynamisch 
initiërend verhouden tot de wereld als een nieuw specifiek en 
algemeen gedragsaspect te zien (de e-modus), dat in de kleuterfase 
differentieert uit de vorige (abcd) en in functie van de vorige ge-
realiseerd wordt; in combinatie met de vorige modi opent deze 
weer nieuwe perspectieven voor de mens in ontwikkeling; ook 
dit aspect kan in allerlei situaties op allerlei niveaus gerealiseerd 
worden. 
Als overzicht kan aangegeven worden, dat aldus de e-modus om-
vat het gedragsaspect van: het initiatief nemen, ondernemen, erop 
afgaan, ingaan op; aanvullen, strijden; iets teweeg brengen; iets 
doen aan, naar voren komen met, lanceren, 'uitpakken'; 
normale vormen van stoer doen, opscheppen en exhiberen; 
zich mengen in, bemoeien met, op- en indringen; 'doordouwen'; 
voorhouden, poneren, demonstreren, zich affirmeren. 
Als e' kan aangegeven worden: defensieve eventueel compensa-
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toire vormen van e, zoals defensief attaqueren, opdringen, exhi-
beren, zich defensief affirmeren. 
Als /-modus zou men eventueel nog kunnen aangeven de modus 
die voor het eerst gerealiseerd wordt in de schoolfase, waarbij 
het initiatief, de aanzet (e), in echte daden omgezet wordt, ver-
werkelijkt over langere termijn; alle vorige modi worden met 
alternerend accent, in voortdurend wisselende combinaties in de 
werkelijkheid gerealiseerd, voor langere duur (samenleven, wer-
ken, studeren, vriendschap etc. zijn er alle op hun wijze uitdruk-
king van). 
CONCLUSIES 
Wij realiseren ons dat wij vele aspecten buiten beschouwing heb-
ben gelaten. De opzet was echter beperkt, namelijk het vinden 
van fundamentele gedragsaspecten en hun genetisch-hiërarchisch 
en actueel-functioneel verband om concreet socio-affectief gedrag 
te kunnen verduidelijken. Wij menen, dat door de grote diversiteit 
van benadering en afleiding en het sterk convergeren der gegevens 
de aanvankelijk gestelde hypothesen waarschijnlijkheidskarakter 
gekregen hebben, en bruikbaar zijn geworden ter toetsing van de 
grondhouding en het ontwikkelingsproces in de psychotherapie en 
eventueel in andere kaders: in onderwijs en in bedrijfsleiding. 
De voorgestelde theorie is een bijdrage tot de ontwikkelings-
psychologie te noemen; immers: 
- het is een voorlopige, hypothetische ordening van het gedrag en 
de ontwikkeling van de mens naar vijf specifieke en algemene, 
maar fundamentele bestaansaspecten; 
- zij laat zien hoe deze aspecten in elke betreffende fase tot 
differentiatie komen, zich progressief in de rest van het leven 
ontwikkelen en op elk moment in elke fase in het gedrag kun-
nen meespelen; 
- de aspecten sluiten progressief, al naar ze opduiken, op elkaar 
aan en vormen in verband met elkaar nieuwe mogelijkheden, 
die in elke situatie, op elk 'niveau' van ontwikkeling in het con-
crete gedrag in bepaalde samenhang tot elkaar gerealiseerd 
kunnen worden; 
- de theorie heeft, menen wij, vóór op voorafgaande theorieën: 
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l .da t zij duidelijker een analyse der aspecten afzonderlijk èn in 
hun samenhang mogelijk maakt, 
2. dat dezelfde aspecten die in de genese van belang zijn, tevens 
de dynamische aspecten der persoonlijkheidsstructuur uit-
maken, 
3.dat de aspecten tegelijk genetisch verklarend zijn als actueel-
situatief, 
4. dat de aspecten alle een bestaanswijze van de mens aangeven 
als geheel; de mens wordt niet meer in onderdelen gesplitst. 
- de mens wordt verder bij deze theorie niet meer gezien in 
'lagen' waarbij beneden het 'primitieve' zou zijn en boven 'het 
hogere'. 
- duidelijk wordt het integratie-aspect geaccentueerd: het later 
gedifferentieerde gedrag is niet eindtrap, geen bovenbouw; rijpe 
ontwikkeling is er niet wanneer latere, zogenaamd hogere mo-
menten al aanwezig zijn, maar enkel als zij gedifferentieerd 
functioneren in functie van en in samenhang met de genetisch 
eerdere, die primair van belang zijn; 
- verstarring en desintegratie ontstaan wanneer het samengaan 
der modi ophoudt, bijvoorbeeld als de affectieve openheid (ab) 
op het niveau van het zogenaamd gedifferentieerde denken (d) 
verdwijnt. 
Vereenvoudiging, zo menen wij, ontstaat wanneer we het statisch-
hiërarchische model van 'lagere' en 'hogere lagen' laten vallen en 
de mens zien als persoon, als functionerend subject, dat zich 
successief via de genetisch naar voren komende gedragsmogelijk-
heden realiseert en ook via de nieuwe mogelijkheden, ontstaan 
door het successief samenspel der modi. De modi worden succes-
sief genetisch gerealiseerd niet alleen in fase na fase (van baby tot 
grijsaard) maar ook opnieuw in elke fase, opnieuw ten aanzien 
van elk nieuw aspect van de persoon, opnieuw in elke situatie, 
zowel 'buiten', ten aanzien van 'de wereld', als 'binnen', ten aan-
zien van het eigen zelf. 
Beschouwt men de voorgestelde fenomenologisch-genetische theo-
rie kritisch dan is onder andere het volgende op te merken: 
- er zouden nog belangrijke tussenliggende totaalstructuren te ont-
dekken zijn als nuancering en aanvulling van de vijf door ons 
voorgestelde; 
- door het loslaten der 'lagen' is het niet mogelijk de betekenis 
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van Onderdelen' op zich in de persoonlijkheid te bezien, bij-
voorbeeld het abstracte denken, de graad van intelligentie e tc ; 
hier staat tegenover dat wij meer dan 'Schicht'-theorieën aan-
passingsgedrag van de mens kunnen verduidelijken met behoud 
van de totaliteit; 
- men kan zeggen dat alleen de eerste levensfasen geëxploreerd 
zijn en niet die van schoolkind, jeugdige en volwassene; wij 
kunnen echter met onze modi gedragswijzen in alle levensfasen 
verduidelijken en in onze ervaring hebben wij nog geen nieuwe 
specifieke bestaansaspecten van de mens als geheel ontdekt, 
welke niet te herleiden zijn tot deze modi, die hun aanzet vinden 
in de eerste levensjaren. 
Methodologisch-kritisch is op te merken, dat de hypothesen nog 
slechts voorlopige suggesties zijn, die nog geen enkele aanspraak 
maken op experimentele verifiëring; wel zijn zij bruikbaar voor 
een zinvolle menskunde en voor hulp aan mensen en groepen in 
ontwikkeling. 
§ 2 TOETSING DER GRONDHOUDING AAN ONZE 
ONTWIKKELINGSPSYCHOLOGISCHE THEORIE 
Wij zullen nu eens gaan kijken in hoeverre onze therapeutische 
grondhouding tegemoet komt aan de fundamentele bestaansmodi 
en aan het integrerend verband van de modi onderling. Wij moe-
ten in verband met deze toetsing vooral 3 dingen bedenken: 
1. dat de genetisch eerdere modi van groter betekenis zijn voor de 
ontwikkeling dan de genetisch latere (a dus meer dan b, b meer 
dan с etc.), 
2. dat ontwikkeling niet voortschrijdt zonder het naar voren treden 
der latere modi, 
3.met dien verstande echter dat verdere ontwikkeling slechts ge­
zonde groei is, indien deze latere modi in optimale samenhang 
met de eerdere gerealiseerd worden. 
Met deze punten voor ogen, kan men stellen, dat men als thera­
peut aandacht en medeleven tracht te realiseren, activering dus 
der fundamentele ab-modi. De meeste vormen van therapie zullen 
dit echter wel doen. Maar wij zagen dat men in de Rogeriaanse 
relatie dit geconcentreerd, voortdurend en constant realiseert. Men 
doet niet anders: er is voortdurend - zo zagen we - trouw ver-
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gezellen van de persoon van de ander met alle emoties. De aan-
vaarding (abc), het participerende meeleven (ab) wordt hier nooit 
onderbroken door objectiveren, interpreteren, evalueren, voor-
houden, adviseren, afwijken naar zijwegen, of wat dan ook. 
Wat men doet wordt steeds binnen deze aanvaarding, binnen 
deze meest fundamentele modi gerealiseerd. 
De meest fundamentele modus (a) komt dus in deze therapie in 
hoge mate tot zijn recht: 
(negatief geformuleerd) doordat de basis van het persoon zijn, de 
totale eenheid van emotionaliteit (a) door de therapeut niet ver-
stoord, niet doorkruist wordt, men laat de ander zijn; en dit laten 
existeren is immers een belevingsvorm die door de cliënten (zoals 
wij zagen) uitdrukkelijk en ook positief beleefd wordt. Wij her-
inneren aan het citaat één hunner: 'Ik ervaar weer een grote 
dankbaarheid wanneer ik denk aan die momenten, waarin u mij 
liet zijn en tot mijzelf liet komen'. 
Positief geformuleerd: de a-modus wordt gewekt, geactiveerd 
analoog als bij de baby door de moeder, door het laten deinen, 
vibreren en resoneren op de voortdurende emotionele bemoei-
ingen (a) van de therapeut. 
Objectiveren en evalueren laat de therapeut achterwege, en hij 
bepaalt en beperkt zich volledig, zo zagen wij, tot emotioneel 
resoneren, tot functioneren vanuit zijn a-modus. Ook het be-
grijpen (d) van de therapeut geschiedt optimaal niet als consta-
teringen (d) maar vanuit emotioneel doordrongen en mede-aan-
gedaan zijn, dus vanuit de fundamentelere modi abc. 
Door het niet verstoren der bestaanswijze van de cliënt, kan deze 
geheel opgaan (a) in de exploratie (c) van de eigen persoon, in het 
laten uitkristalliseren van de betekenis van de eigen beleving 
(abcd), in het doormaken en ondergaan van zijn eigen zijn (a). 
Hij hoeft niet uit zichzelf te treden, alle energie kan gericht wor-
den op restauratie van binnenuit. De a-modus wordt bovendien 
geactiveerd in het voortdurend herleiden van de communicatie tot 
aspect van zijn emotie, in het wekken van de subject-beleving, van 
de a-modus. Eveneens gebeurt dit door het voortdurende geloof 
in de persoon van de ander. 
Men kan zeggen: de ander wordt in hoge mate 'gevoed' in zijn 
meest fundamentele bestaansmogelijkheid (a), via de matrix (a) 
van de therapeut. 
Wanneer wij in deze lijn - in termen van bestaansmodi - de 
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Rogeríaanse hulpverlening vergelijken met objectiverende thera-
pieën, dan valt op: 
De Rogeríaanse relatie activeert direct de meest fundamentele 
bestaansmodus van de cliënt (ad) zonder dat de therapeut zijn 
eigen beleven (ath) opdringt of suggereert. 
Objectiverende therapieën zullen zich, voor zover men oordeelt, 
objectiveert of interpreteert (d), in de d-modus voltrekken, met 
tot gevolg: 
1. diepere, meer fundamentele modi (abc) worden niet geactiveerd, 
integendeel, daarmee ook geen differentiaties hieruit (de uit abc); 
2. suggestieve invloed van de visie van de therapeut (dth) treedt 
op; dit is een visie in functie van diens beleven en aanpassings-
behoeften, dus in functie van diens abc-modi (abcth). Over-
dragen van de visie van de therapeut (dth) aan de cliënt, is 
overdragen van een geïsoleerde en voor de cliënt vreemde dth-
modus, die niet differentieert uit het eigen beleven en de behoeften 
van de cliënt (abeel) en er dus niet op kan aansluiten. 
3. Kunstmatige en geïsoleerde d-opbouw (d') zal het gevolg zijn. 
Rationalisering en depersonalisering (d') waar de cliënt aan lijdt 
worden zo versterkt, omdat een geïsoleerde d'-modus wordt ge-
construeerd, los van de diepere bestaansmodi (abc) van de 
cliënt, los van de kern van de persoon. 
Wij zullen in het volgende hoofdstuk (het ontwikkelingsproces) 
zien hoe fundamenteel het is voor de mens om in zijn leven over 
te schakelen van het objectiveren van zijn eigen persoon (d') naar 
het van binnenuit totaal doorleven van zichzelf (a). 
Keren wij nu terug naar de Rogeríaanse relatie: 
Al het defensieve in de situatie tracht men weg te nemen, zodat 
plaats en ruimte geschapen wordt waarbinnen de ander ongestoord 
op zichzelf kan zijn (ad), met alle openheid (bc) voor zijn emoties 
zoals hij ze zelf voelt (a) en zoals ze via het klankbord van de 
therapeut weer tot hem komen. 
De sterke aanleuningsbehoefte (b'c') en krampachtige rationalise-
ringstendens (d') worden niet in deze defensieve toespitsingen ver-
sterkt, integendeel. In de warmte en medeleving der aanvaarding 
(ab) worden deze verkrampingen als het ware 'losgeweekt', en 
wordt de afsnoering der emotionele krachten (abc) langzaam aan 
opgeheven. De cliënt kan zo langzaam zijn compensatoire zeker-
heid (d') laten vallen en binnen zijn eigen persoon een nieuwe 
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zekerheid vinden (d via abc), die genuanceerd aansluit op zijn 
eigen emotionaliteit (a), zijn eigen behoeften (bc) en eigen actie-
mogelijkheden (def). Door de voortdurende subject-referentie 
wordt de ander geholpen de dynamische kringloop te realiseren, 
kenmerkend voor elke gezonde genese namelijk die van opbouw 
(def) via de fundamentele bestaansmodi (abc). Men zou deze 
voortdurende kringloop (def via abc) kunnen zien als de draaiende 
turbine, de motor voor ontwikkeling. 
De behoefte tot autonomie (d), zelfbeschikking, het eigen leven 
kunnen leiden, vrijheid wordt ook duidelijk gerealiseerd: de cliënt 
mag alle gevoelens hebben, eventueel houden die hij heeft, ze 
worden niet afgenomen, niet gecorrigeerd; heel uitdrukkelijk hoeft 
hij geen andere ideeën, overtuigingen en gevoelens - uit het eigen 
leven van de therapeut - over te nemen om als 'buiten'-houvast 
(d') te dienen in plaats van de eigen gevoelens. Er is een groei naar 
vrijheid omdat de zelfbeschikking (d) zo genuanceerd differentieert 
uit de kern van de persoon, en de eigen behoeften (abc). 
Komt de vijfde fundamentele modus (e) tot zijn recht? 
De mogelijkheden tot initiatief (e) zijn groot. Het wezenlijke is 
juist het initiatief van de betrokkene. Deze besluit tot behande-
ling; de therapeut suggereert niet dat het nodig zou zijn; de cliënt 
besluit tot voortgaan en 'stoppen'. Hij neemt steeds het woord, 
plaatst en stelt, poneert, boort nieuwe zijden aan van zijn gevoels-
leven, kiest, laat eventueel rusten. Hij 'timed' de frequenties en 
tussentijden der contacten. 
De individualiteit, hier in de zin van dynamisch realiseren, komt 
ruim naar voren. De cliënt leidt, de therapeut begeleidt slechts. 
Men zou kunnen opwerpen: moet de cliënt zo niet teveel op zijn 
schouders nemen? Hij wordt inderdaad teruggebracht tot een 
situatie, waarin het initiatief aan hem is, en waarbij hij zelf stap-
pen moet doen, maar het zijn juist die kleine 'stapjes' die hij kán 
doen, die hij aandurft en die als zodanig nooit geminimaliseerd, 
gedevalueerd of als fout beoordeeld worden, integendeel aanvaard 
in een sfeer van warmte en respect. Het is dan veilig en prettig 
om een volgend stapje te wagen, het initiatief en zelfvertrouwen 
kan groeien. 
De verhouding der behoeften en modi tot elkaar komt in vele 
opzichten tot haar recht. Wij zagen reeds verschillende voorbeel-
den. Hier nog enkele illustraties ervan: 
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Men ontvangt bijvoorbeeld steun (bc), maar niet zodanig dat men 
afhankelijk blijft (b'c') en de mogelijkheid tot zelfstandigheid (d) 
en initiatief (e) geblokkeerd worden. Er is afhankelijkheid (b en c) 
van de betrokkene doordat hij de therapeut nodig heeft; in deze 
afhankelijkheid wordt hij echter zo 'op eigen benen gezet' (d), dat 
hij door de therapie niet van de realiteit van het leven afgebracht 
wordt, integendeel ervoor klaargemaakt. 
De betrokkene wordt ook niet gestuwd in een richting om com-
pensatoir greep te krijgen (d') op de eigen emotionaliteit en zich 
hiermee te isoleren van zijn beleven (abc), integendeel. Hij mag 
zich eventueel ook compensatoir fixeren in een abnormale 'lege-
ring' van modi, als het gevaar voor een diepere desintegratie 
aanwezig zou zijn. 
De eigenheid (de) wordt ook niet zodanig gestimuleerd of geëist, 
dat steun (bc) zou ontbreken. Eigenheid wordt ook niet compen-
satoir ontwikkeld door vervanging ervan via identificatie ( = in-
corporatie = b en c) met de eigenheid van de therapeut. Identifi-
catiemomenten treden echter op; men heeft dit nooit van deze 
zogenaamde 'non-directieve-therapie' naar voren gebracht. Wij 
menen dat sociale imitatie en identificatie steeds een rol speelt in 
contacten van mensen en wel hier, zoals wij reeds aangaven, via 
het directe, echte en daarom suggestieve geloof van de therapeut 
in de persoon van de ander, in de zin en mogelijkheid van zijn 
ervaren en beleven, hetgeen deze modi zal wekken. Ook zonder 
meer is er identificatie; emotioneel reageren van de therapeut 
roept emotioneel reageren van de cliënt op, rationaliteit van de 
cliënt activeert soms rationaliteit bij de therapeut; persoonlijk 
reageren roept ook persoonlijk reageren bij de ander op. Verengd 
rationeel reageren (d') van de therapeut kan slechts ditzelfde wek-
ken bij de partner. 
Mede door deze identificatietendens kan grote schakering in modi 
van de cliënt alleen opgeroepen worden wanneer het gedrag van 
de therapeut een rijk 'register' van modi inhoudt. Als therapeut 
is men aldus beperkt in zijn mogelijkheden tot hulp door de be-
perkte differentiatie en integratie der eigen bestaansmodi, door de 
beperking in de eigen rijping. 
Wij hebben het intens functioneren van het emotionele van de 
therapeut (a) voortdurend geaccentueerd, om schematiserend het 
belang van deze meest fundamentele modus aan te duiden. 
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De client zou er echter weinig aan hebben, wanneer andere modi 
hier niet geïntegreerd in meespeelden. Wanneer er alleen ab-modi 
in de therapeut functioneerden, was zijn gedrag een diffuus mee-
reageren, en bepaald worden door de emotie van de client. Diens 
angst of depressie zou overslaan op de therapeut, identificatie zou 
optreden. Therapeut en client zouden dan wederzijds op elkaar 
aan gaan leunen. 
Nee, de therapeut organiseert actief een kader en een situatie (de) 
waarbinnen de client zich kan uiten Hij houdt duidelijk de niet-
gelijkheid in stand (de), de asymmetrie, zo kan men zeggen: een 
ontmoeting namelijk ten behoeve van de ander, hij staat zo emo-
tioneel mogelijk open (abc) maar met behoud van zijn eigenheid 
(ade). 
Er blijft een persoonlijk afzonderlijk zijn; als ander is het, dat 
men ontmoet en vergezelt, de zei f wording van de client is juist zo 
afhankelijk, zo zagen wij, van het feit, dat de therapeut zich zo-
zeer kan inleven in de nood van de client, zozeer erdoor aan-
gedaan wordt zonder dat het hem echter aantast voortgang 
ontstaat doordat de therapeut de nood van de ander kan door-
maken en aanvaarden, zinvol blijft voortgaan; hieruit put de 
ander het geloof dat het schijnbaar ondraaglijke toch te dragen en 
door te maken is, en ook zinvol is. 
Ook het meeleven (a) van de therapeut verloopt via het vergaand 
openstaan (bc) voor wat er in de ander omgaat, hij zal dit aftasten 
(cd) en exact, bezonnen en verantwoord (d) weergeven als toetsing 
en uiting van zijn meeleven Dit vergt voortdurend initiatief (e) 
Wijken, afwachtend zijn (e-verval) zal direct door de client als 
bedreiging ervaren worden En de client kan alleen vertrouwen 
op de therapeut wanneer deze al zijn modi integraal en constant, 
over langere termijn (f) realiseert. 
Dit om even aan te geven hoe belangrijk de later differentiërende 
modi zijn. Het persoonlijke, spontane en echte staat echter op de 
voorgrond, met andere woorden de rijke schakering van modi m 
de integratie met elkaar, en uiteindelijk binnen de a-modus. 
In deze open totaalgenchtheid, in deze optimale 'legering' der 
modi van de therapeut, krijgen alle modi van de ander een kans, 
worden zij geactiveerd, ieder op zich alsook in optimale verhou-
ding tot elkaar. Er treedt - zoals we m het volgende hoofdstuk bij 
het ontwikkelingsproces zullen zien - een progressieve ontkoppe-
ling op van met optimale 'legeringen' van gedragsaspecten. 
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Men mag, geloven wij, aldus zeggen, dat onze grondhouding de 
ontwikkeling van de gedragsmodi die essentieel zijn voor groei op 
vele niveaus voortdurend een kans geeft en wel elk der modi op 
zich alsook hun verhouding tot elkaar. 
Wij menen hier via de toepassing van ontwikkelings-psychologi-
sche inzichten meer in detail de achtergrond van de heilzame 
werking van de Rogeriaanse grondhouding in het hulpverlenings-
proces te hebben belicht. 
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4. HET ONTWIKKELINGSPROCES IN DE 
PSYCHOTHERAPIE 
Na de verduidelijking van de grondhouding en de toetsing ervan 
aan de ontwikkelings-psychologische theorie zullen wij nu het 
ontwikkelingsproces gaan bekijken dat bij ons eigen therapeutisch 
werken via de Rogeriaanse relatie naar voren komt. 
BEPERKINGEN IN REGISTRATIE EN EVALUATIE 
VAN ONZE GEGEVENS 
Wanneer men iets wil stellen omtrent zulk een proces, dan is de 
waarde hiervan uiteraard gebonden aan de graad van nauwkeurig-
heid en objectiviteit waarmee de gegevens konden worden ver-
zameld en verwerkt. 
Zoals wij reeds in de inleiding aangaven, was dit met onze ge-
gevens slechts in beperkte mate mogelijk. 
De psychotherapieën vonden plaats in particulier verband; in zo'n 
setting is duidelijk dat het helpen van mensen en het registreren 
en evalueren van deze hulp twee verschillende dingen zijn. Het 
vergt in hoge mate tijd, kosten en een hele organisatie, alleen al 
om een objectieve recording op de geluidsband te realiseren en 
uit te werken voor bestudering. Nog meer geldt dit voor een 
experimentele of statistische evaluatie. 
A. Registratie 
De gegevens, waar onze argumentering op zal berusten zijn in 
hoofdzaak verkregen door vastleggen op geheugen, telkens direct 
na elk contact. Sommige voorbeelden zijn via bandopname ver-
kregen. 
Bij de registratie waren wij geheel gericht op de uitingen van de 
cliënt. Onze eigen reacties hebben wij niet vastgelegd, maar deze 
waren steeds - op een enkele uitzondering na - nauwgezette ver-
woordingen van wat de cliënt naar ons gevoel, eigenlijk wilde 
zeggen; in hoofdstuk 2 beschreven wij dit uitvoerig; inhoudelijk 
werd daaraan door ons niets toegevoegd. Het is echter waarschijn-
lijk, dat de weergave der uitingen meermalen - deformerend als 
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het geheugen is - resultante is van de uitingen van de cliënt en 
onze 'reflectie'. 
Ieder die in vasthouden en weergeven van lange gesprekken op 
geheugen getraind is, weet dat deze meer naar waarheid weer-
gegeven kunnen worden, dan menigeen zou denken. 
Men zou verder kunnen veronderstellen dat onze opvatting dus de 
samenhang die wij in de gegevens zien, bij het neerschrijven uit ge-
heugen in de notities reeds ingelegd zijn. Het is echter zo, dat wij 
het proces vooral adstrueren aan gegevens van therapieën van 
enkele jaren geleden. De samenhang die wij nu zullen formuleren 
zagen wij toen in geen enkel opzicht, wij ontdekten die nu bij het 
bestuderen van deze gegevens. 
B. Evaluatie 
De gegevens zijn niet via een experimentele of statistische be-
nadering geëvalueerd. Wij zagen reeds bij de kritiek op het weten-
schappelijk onderzoek van Rogers en zijn school hoe moeilijk dit 
is voor een universitair instituut met grote research-mogelij kheden. 
In een particuliere setting is dit door de structuur nog veel moei-
lijker, vooral bij een Rogeriaanse vorm van therapie. Immers 
wanneer men als cliënt besluit tot een onderzoek, dan is dit een 
zich onderwerpen aan en afhankelijk stellen van een deskundige. 
Bij elke afhankelijkheidstherapie, onder andere bij de psycho-
analyse, geeft dit geen wijziging in de verhouding tot de therapeut 
omdat het zich afhankelijk stellen aan objectivering bij deze thera-
pieën in die relatievorm ligt opgesloten. Bij de Rogeriaanse thera-
pie, zo zagen wij, is het een grondkenmerk, dat de cliënt zich niet 
afhankelijk stelt; zich onderwerpen aan een onderzoek zou daarom 
dan diepgaand de aard der therapeutische relatie veranderen. 
Voor de Rogeriaanse therapie in particulier verband liggen hier 
nog meerdere moeilijke punten. Wij noemen er enkele: 
- de cliënt bepaalt zelf de doelstelling der contacten, alsook de 
aard, inhoud, frequentie, intervallen etc. Het is niet steeds te-
voren te zeggen of een eerste contact 'een echte therapie wordt' 
of dat het gebruikt wordt als aftasting van mogelijkheden of 
voor het uitwerken van een enkel probleem. Een onderzoek 
tevoren is daarom vaak niet mogelijk of is niet in functie van 
het belang of van de intentie van de cliënt. 
- Vaak is samenwerking nodig met zenuwartsen of andere me-
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dische specialisten in verband met uitsluiten van oorzaken op 
medisch gebied, indicatiestelling etc. Een indicatie-onderzoek 
heeft echter een andere doelstelling en ook andere middelen 
dan een evaluatie-onderzoek. Beide tegelijk doorvoeren is zeer 
belastend. Vele cliënten zullen weigeren. 
- Het feit zelf, dat een experimenteel onderzoek wordt gedaan 
geeft de therapiesituatie een specifieke betekenis; hierdoor kan 
bijvoorbeeld ontstaan: 
a. betekenisverandering van de contacten, 
b. verhoging van de ambivalentie, 
с vergroting van de afhankelijkheid van de cliënt, 
d.een specifieke selectie van cliënten; het zullen juist de meer 
afhankelijke cliënten zijn die mee zullen doen aan het onder-
zoek; van de nee-zeggers, de minder afhankelijken, heeft men 
dan geen gegevens; dit vertekent de resultaten. 
- Het laten wachten van cliënten - in verband met de mogelijk-
heid tot een eigen wachtcontrole, zoals Rogers invoerde (Rogers 
en Dymond, 1954, 97) - kan men hen niet aandoen; men dient 
hen om ethische redenen te verwijzen naar collega's, die direct 
kunnen helpen; het aantal vermindert dus ook hiermee (zie ook 
Rogers en Dymond, 1954, 97). 
- Het zelf uitvoeren van therapie èn onderzoek is niet aan te 
bevelen, noch voor de relatie in de therapie noch voor de 
neutraliteit van het onderzoek. 
- In een particuliere setting krijgt men a. nooit een groot aantal 
cliënten, dat aan de voorwaarde voldoet; b. nooit een adequate 
controlegroep; с nooit een groep met voldoende spreiding van 
de soorten moeilijkheden. 
Bij institutionalisering van psychotherapie wordt een en ander 
eenvoudiger: de cliënt wendt zich tot het instituut; een veelheid 
van medewerkers wordt via het unificerend geheel van het in-
stituut eerder aanvaardbaar. Een grote moeilijkheid zal hier echter 
zijn om bij een veelheid van functionarissen zich in te zetten in 
de functie van de intentie en het belang van de cliënt zonder deze 
te veranderen of te schaden. Dat ook bij institutionalisering grote 
moeilijkheden overblijven, blijkt uit de ervaringen van Rogers en 
Dymond. Bij hun grote onderzoek, zo zagen wij reeds, weigerde 
50% der cliënten mee te werken. 
Wat onze ervaring betreft: deze heeft betrekking op cliënten, die 
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een grote variatie in leeftijd vormen: kinderen, jeugdigen en vol-
wassenen. 
De specifieke gegevens van kindertherapieën bespreken wij hier 
echter niet, omdat deze moeilijk in detail te vergelijken zijn met die 
van de volwassen therapieën tengevolge van de vele a-verbale inter-
acties en de veel grotere divergenties in uitdrukkingsmiddelen en 
ontwikkelingswijze. De variatie in soort en graad van moeilijk-
heden voor kinderen waarmee wij werkten is groot te noemen: het 
betreft allerlei gevallen van licht tot uiterst gestoorde levensaan-
passing. De variatie van de zuiver verbale therapieën, waar wij 
hier naar zullen refereren (jeugdigen en volwassenen) is naar soort 
van moeilijkheden ruim, naar ernst vrij gering te noemen (onder 
andere geen psychoses). Ondanks de beperkingen in registratie, 
evaluatie en samenstelling van de groep is het wellicht toch moge-
lijk een generaliserende beschrijving te geven van het ontwikke-
lingsproces, dat bij velen naar voren trad. 
Het proces zal worden geïllustreerd en geadstrueerd via de ont-
wikkeling van een van onze cliënten in zijn geheel; enkele karak-
teristieke momenten zullen tevens geïllustreerd worden aan uitingen 
van andere cliënten. 
Wij zullen tevens het proces toetsen: 
1. aan Rogers' procescategorieën, zowel om de ontwikkelings-
bevordering via Rogers' proceskenmerken af te wegen alsook 
om te zien of er belangrijke overeenkomst bestaat tussen Ro-
gers' therapieprocessen en de onze (voor de 6 procescategorieën 
van Rogers (A tot en met F) zie boven, p. 12-14). 
2. aan onze ontwikkelingstheorie om te zien of er een construc-
tieve ontwikkeling ontstaat enerzijds door activering van alle 
fundamentele bestaansmodi op zich, alsook van een vloeiend ge-
ïntegreerd samengaan met elkaar (men raadplege hiervoor de 
losse inlegkaart met het overzicht der gedragsaspecten). 
GLOBAAL EFFECT 
Ondanks de relatieve spreiding van aanpassingsmoeilijkheden is er 
een duidelijke overeenkomst te constateren tussen de ontwikkeling 
die plaatsgrijpt bij de cliënten, hun verwoordingen van dit proces 
en de resultaten. Ook Rogers en Kinget geven dit aan. Wij zullen 
ons daarom vooral tot de overeenkomstige aspecten bepalen. Wan-
neer wij de geschreven ervaringen en evaluaties der cliënten na de 
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therapie nagaan, dan melden zij dat de therapie 'heel wat doet', 
dat in de loop der contacten 'alles heel anders wordt'. Ze spreken 
van 'ik heb een hele ontwikkeling doorgemaakt', 'ik ben vrijer en 
spontaner geworden', 'ik ben er beter aan toe', 'het is net alsof 
mijn ogen iets anders gingen zien en alsof ik anders ging waar-
nemen'; 'ik kan veel meer aan', 'ik sta nuchterder tegenover alles', 
'ik heb meer distantie gekregen', 'ik ben veel effectiever in mijn 
werk'; vaak wordt het samengevat in wat men blijkbaar als de 
kern van het proces beleeft: 'ik ben veel meer mezelf geworden', 
'ik heb mezelf hervonden'. 
ILLUSTRATIE VIA EEN PSYCHOTHERAPIE 
Wij zullen nu dit proces van zichzelf worden nader gaan bekijken 
en zullen daarbij uitgaan van het ontwikkelingsproces, dat een 
vrouw doormaakte, reeds meerdere jaren geleden. Het is wat 
menigeen een 'eenvoudig geval' zal noemen, in niets extreem; wij 
kozen deze als illustratie omdat de therapie relatief kort van duur 
was, omdat een contact 2 jaar na het einde der therapie de 
duurzaamheid van de groei kon bevestigen en bovendien omdat 
het in al zijn 'eenvoud' toch een diepgaand ontwikkelingsproces 
is dat ons inziens alle karakteristieken vertoont van het zichzelf 
worden die men bij veel ernstiger moeilijkheden aantreft. 
Het betreft mevrouw De Leeuw, 35 jaar oud; zij zocht hulp omdat 
zij, zoals zij zei, overspannen was. Ze was getrouwd, had 5 kin-
deren. De oudste, een meisje, was een grote moeilijkheid voor 
haar. Haar man, een dominerende figuur, had een belangrijke 
functie in een N.V., besprak veel met zijn vrouw; zij had een 
zeker aandeel in het werk; meerdere leden van de zaak betrokken 
haar ook in een en ander. 
De man kreeg een gecompliceerd verkeersongeval, met een uiterst 
slecht verlopende revalidatie; al die tijd kon hij niets doen en was 
hij steeds thuis, de ellende van zijn toestand afreagerend op zijn 
vrouw en zijn omgeving. 
Algauw raakte de vrouw overspannen en kreeg van de huisarts 
tranquillizers. Ze vond dat hiermee echter de ware moeilijkheden 
verdoezeld werden en zocht psychotherapeutische hulp. 
De hulp bestond uit 25 contacten, bijna steeds om de 14 dagen 
over de duur van ruim een jaar; in het follow-up-contact 2 jaar 
na de therapie blijkt, dat de ontwikkeling stabiel gebleven is; er 
131 
blijkt dan dat zij het wel moeilijk heeft gehad maar er hebben 
geen grote inzinkingen plaats gevonden; zij is een heel stuk gemak­
kelijker en gelukkiger gaan leven; grote spanningen weet zij te 
doorstaan en zij kan op een volwassen wijze het leven aan. (In het 
onderstaande zullen wij niet alle aspecten van deze therapie naar 
voren brengen, maar ons beperken tot die aspecten die het ont­
wikkelingsproces illustreren en soms die, welke nodig zijn om het 
verloop aan te geven.) 
In het eerste contact zegt mevrouw De Leeuw, dat zij het niet 
meer aankan, hopeloos in de knoei zit, alle houvast kwijt is. Vol­
gens onze ontwikkelingstheorie is dit een ernstige blokkering van 
de d-modus (zie inlegkaart). In de eerste contacten komt geen 
enkele uitlating die iets inhoudt van deel hebben aan, van open­
staan voor, van verlangen of streven: geen enkel gevoel heeft zij 
meer van zichzelf; dit houdt in dat de fundamentele bestaans-
modi, a, b en с geheel en al afwezig zijn, afgegrendeld blijkbaar; 
bovendien kan zij het niet meer aan; zij is in al haar kunnen en 
initiatief (d, e en f) geblokkeerd, een ernstige toestand dus. Zij zit 
gevangen in 'moeten' en in de eisen van haar omgeving ten aan­
zien van iedereen maar kan het niet meer opbrengen (d-blokke-
ring). In paniek vraagt ze zich af: 'Ben ik pathologisch?' en zegt 
verder, 'het zijn allemaal neurotische kronkels', 'daar zal wel wat 
achter zitten', 'vroeger was ik resoluut, nu kan ik niets meer', 
'wist ik het maar!' 
Haar eigen persoon is in haar beleving iets vreemds geworden, 
waar ze mee zit. Het 'zelf' is verstard en verwijderd geworden als 
een ding met allerlei vaste kenmerken, statisch, zoals de objecten 
rondom ons, waar wij niet bij kunnen (d-isolering en blokkering; 
fase I van het aanpassingsproces). Wat zij van zichzelf zegt zijn in­
tellectuele constateringen over haar persoon-als-object. Zij kan er 
niet meer over beschikken (d-blokkering) en er is ook geen gevoels-
communicatie meer mee; met andere woorden de a- en b-modi 
ten aanzien van haar persoon worden niet meer doorleefd. 
Deze afgrendeling en onbereikbaarheid van de persoon wordt vaak 
door de mensen in nood beleefd als een afwezigheid van de kern 
van de persoon. Heer T., een andere cliënt, zegt (eerste contact): 
'Ik moet almaar opnemen, kan niets onthouden, net alsof er geen 
kern is, waarin het doordringt'. Heer T. in zijn tweede contact: 
'Als ik aan die kern denk, dan weet ik het niet, dan zie ik een 
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groot zwart gat en er staan geen richtingwijzers bij die aangeven 
hoe ik er bij moet k o m e n . . . moet ik er misschien in afdalen?' 
Hij geeft dus aan dat hij 'zichzelf kwijt is'; er is een behoefte het 
te hervinden en hij voelt vaag de algemene richting van de op-
lossing. 
Men gaat zich echter bezighouden met dit onbereikbare of ver-
loren 'zelf' en er gaan al snel zekere verschuivingen optreden, die 
men bij de voorbeelden van Rogers ook aantreft. 
Zo zegt mevrouw De Leeuw in het tweede contact: 
'Ik weet niet wat ik van mezelf denk, maar vaak weet ik niet of 
het mijn eigen oordeel is of dat van mijn man'. Er begint een 
eerste aftastende toewending te komen tot het vreemde object van 
de eigen persoon, een toewending als het ware van buiten, van 
bovenaf, dus het inschakelen van de cd-modus ten aanzien van 
zichzelf, een eerste aansnijden van fase II van het aanpassings-
proces. 
Er ontstaat een zekere emotionele houding ten aanzien van zich-
zelf, in negatieve zin, namelijk in verwerping van zichzelf: ze 
verwijt zich nu dat ze niets kan opbrengen; maar dit alles in in-
tellectueel geformuleerde termen (als d-modus). 
Het langzaam aftasten leidt tot het eerste vinden van 'iets' van 
zichzelf; bij mevrouw De Leeuw gaat dit vrij vlug; vierde contact: 
'Ik ben aan het denken geslagen, er is me heel wat duidelijker 
geworden . . . ik zit vol angsten . . . en ik kan het niet uitstaan'. 
Hier zien we duidelijk het begin van Rogers' procescategorie A: 
openstaan voor het ervaren. Men gaat iets van zichzelf onder 
ogen zien, ondanks het beleven van het nare ervan; men wil dit 
blijkbaar nu, terwijl men het eerst nog niet kon; de grondhouding 
van de therapeut geeft kennelijk de moed om dit nu aan te dur-
ven. Men wendt zich tot de kern van de eigen persoon en deze 
gaat zich openen, zich openbaren. 
Alle cliënten gaan spreken van: 'Ik ga me realiseren, dat i k . . . ' . 
Duidelijk zegt mejuffrouw P. dit (derde contact): 
'Het is net of ik een schuif heb open gezet, en er nu van alles op 
me afkomt, wat ik liever niet onder ogen zou willen zien'. In deze 
laatste beleving is de persoon nog steeds object, maar een object 
niet zonder meer met kenmerken van buiten, 'waaraan iets is', er 
is reeds een soort 'binnen', iets 'waarin iets is'; er is een eerste 
differentiatie van de persoon - als Object' naar binnen. 
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Zo gaat men zich gaandeweg meer en meer realiseren van zichzelf. 
De persoon als vreemd en lastig object 'waarmee men zit' wordt 
'object waartoe men zich gaat verhouden'. Dit is een eerste ver-
schuiving in de relatie tot zichzelf. 
Het geschiedt in progressie door de toewending tot zichzelf, soms 
traag, soms snel, een gerichtheid gemobiliseerd door de gerichtheid 
van de therapeut. De tocht naar het verloren 'zelf' is begonnen. 
Men weet vaak niet welke richting men uit moet; het is bij perio-
des pijnlijk, haast ondraaglijk; maar blijkbaar worden krachten 
gemobiliseerd waardoor men dit ondanks alles kan realiseren. 
Nieuwe elementen wordt men gaandeweg gewaar, steeds meer 
sluiers van defensieve lagen vallen als het ware weg. Wisselingen 
in ervaren treden op, soms de een na de ander in tien tot twintig 
minuten tijd, soms ook na weken en maanden, zonder dat de 
inhouden als zodanig opgeroepen worden of gesteld van buitenaf. 
Zo geschiedt dat bijvoorbeeld bij mevrouw De Leeuw in het 
tweede contact (alle uitingen zijn in directe opeenvolging): 
- 'Door mijn seksueel tekortschieten wordt de verhouding tussen 
mijn man en mij geschaad'. 
- 'Ik ben eigenlijk niet bang voor hem. Hij wordt wel opgevangen'. 
- 'Ik ben bang dat de verhouding oplost, de touwtjes stuk gaan'. 
- (met angst-mimiek): 'Ik ben bang dat alles bij mij oplost, dat ik 
niet meer om hem geef'. 
Voorbeeld uit een andere therapie, waaruit zulke verschuivingen 
blijken; mejuffrouw P. (vierde contact): 
- 'Ik ben radeloos . . . machteloos'. 
- 'Het is net of ik tegengehouden word'. 
- . . . 'Nee, nou zie ik dat het net is, dat ik het zelf vasthoud, dat 
ik dus los moet laten'. 
- 'Ik geloof dat ik voor iets sta en als ik daar doorheen ben, dat 
ik dan heel ver ben'. 
- 'Ik geloof dat ik er dichtbij ben, maar het is nog verborgen 
maar het is heel wezenlijk'. 
- 'Ik ben niet meer wanhopig'. 
Wat voor de buitenstaander verbaal misschien vaag lijkt, heeft 
duidelijk emotionele betekenis voor de betrokkene. Het zijn duide-
lijke stappen op weg naar zichzelf, die als stappen van voortgang, 
als proces beleefd worden. Men koerst in een richting, die niets 
heeft van een rationeel logisch redeneren, een richting zonder ba-
kens van buiten. Het doet aan als een existentieel zich ontvouwen 
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van binnenuit, waarbij zowel voor de cliënt als voor de therapeut 
telkens volledig nieuw is wat eruit de ontvouwing te voorschijn 
komt. Alleen al hierom vervalt bij ons de behoefte om te inter-
preteren, om zelfs maar in gedachten vooruit te lopen op die 
ontwikkeling. Wij zouden er ook niet toe in staat zijn. 
Bij deze wisselingen schuiven vaak sterke afweerlagen spontaan 
weg. 
Voorbeeld van heer T. (achtste contact) (direct opeenvolgende 
uitingen); onder grote spanning: 
- 'Waarom kan ik niet volwassen worden net als anderen? Waar-
om zit ik zo vast in het verleden?' 
- 'Wat is de oorzaak? Als ik die vraag maar kon oplossen, ik 
vraag me dit al weken af. 
- ' . . . dat is het ook niet'. 
- 'Ik zoek mezelf in het verleden, ik geloof dat ik het moet zoeken 
in het heden'. 
- ' . . . die waarom-vragen naar de oorzaak zijn een vlucht". 
- (onder expressie van huiver): 'Ik ben bang voor het heden . . . 
voor de mensen . . . zo zoeken in het verleden is de zaak voor-
bijgegaan . . . ik moet mij in mijzelf verdiepen'. 
- ' . . . Nou zie ik het ineens duidelijk: ik moet met het heden zien 
klaar te komen'. 
- (de spanning trekt ineens weg en in verwondering): 'hoe is het 
mogelijk dat dat kan, dat mensen zo verder kunnen groeien'. 
Bovenstaande successieve uitingen zijn veelzeggend. Het lijkt tevens 
een theoretische argumentatie voor de Rogeriaanse stellingen. Dit 
gebeurt vaker en dat terwijl wij nooit iets in een dergelijke rich-
ting suggereren. 
De cliënten geven duidelijk aan waar het om gaat, wat ze willen, 
welke richting nodig is, en welke kant 'verkeerd': zoeken en 
trachten zichzelf te hervinden en niet iets anders, toewending tot 
de beleving van de kern van zichzelf hier - nu - in de situatie en 
hiervan doordrongen worden. (Rogers' procescategorie A komt 
hier al voller tot uitdrukking alsook het ontsluiten der a-b-c-modi.) 
Als we weer terugkeren tot mevrouw De Leeuw: Wat komt er 
dan bij haar tot onthulling? Wanneer we ons even tot een grote 
lijn beperken komt in opeenvolging het volgende naar voren: 
2e contact (sprekend over haar eigen ideeën en oordelen): 'Ik weet 
niet of het mijn eigen oordeel is of dat van mijn man'. 
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Зе contact: 'Mijn man is zo suggestief'. 'Ik weet niet wat in mijn 
ideeën nu van mijn man afkomstig is en wat van mijzelf'... 'Ik 
kan mij soms zo ergeren aan de ideeën van mijn man, maar ik 
weet bij God niet wat mijn eigen oordeel is . . . ' . 'Wij hebben 
altijd zoveel gedachten uitgewisseld, ik ben in mijn ideeën hele-
maal gevormd door mijn man'. 
Men kan zeggen: ze gaat er dus aan twijfelen of datgene wat ze 
van zichzelf - nog steeds als object - vindt, wel haar eigen denken 
is. Ze gaat ontdekken dat dit 'zelf - althans op het vlak van 
ideeën - niet haar eigen 'zelf' is, maar een door haar man kunst-
matig opgebouwd 'zelf', vanwaaruit ze jarenlang dacht en han-
delde. Eigenheid en initiatief van de eigen persoon (d, e en f) 
werden geblokkeerd en een soort 'kunst-zelf, een soort 'prothese-
zelf kwam in de plaats (d', e' en f') zonder voeling met de kern 
van haar persoon (splijting met de abc-modi). 
4e contact: 'Ik zie wel dat in de ideeën van mijn man zijn ziekte 
en zo zit en dat het dus niet goed is, maar zijn ideeën zijn zo 
groot. En wat is van mij? Ik heb alleen maar kleine ideetjes,.. . 
maar ze groeien!' 
Er ontstaat aldus differentiatie: op het - nog partiële en ver-
wijderde - plan van de ideeën (enkel nog via de d-modus) ontdekt 
zij al eigen ideetjes die groeien (nieuwe d, naast de d') die echter 
nauwelijks kunnen bestaan naast de grote ideeën van haar man. 
5e contact: in dit contact was zij zeer gedeprimeerd; zij zegt 
onder andere: 'Ik erger me gloeiend aan alles van mijn man, zijn 
bemoeien, zijn inmenging. Ja, het is gek, ik realiseer mij dit ineens, 
ik heb het tot heden niet gevoeld als inmenging, ik heb altijd wel 
teruggevochten, maar nu voel ik het als inmenging, als beperking 
van mijn vrijheid'. 
We zien dus reeds in ditzelfde vijfde contact een verdere stap naar 
het hervinden van zichzelf: de ideeën van haar man, eerst kunst-
matig (d') eigengemaakt, gaan zich van haar los maken en ze 
ervaart ze nu als een storende invloed van buiten, die de gezonde 
vrijheid (d-e) van de eigen persoon beknot. Dit proces geschiedt 
- zo zou men kunnen zeggen - in een depressief verlies van iets 
dierbaars: het 'zelf' als 'schijn-zelf', wat zoveel betekende in haar 
leven. 
Onmiddellijk na bovengenoemde uiting vindt zij ondanks gedepri-
meerdheid de kracht het 'kunst-zelf verder af te schudden. Zij 
zegt namelijk: 'Ik voel niets meer voor hem; 't kan me niets meer 
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schelen', (maar er volgt ook)· 'ik raak het overzicht kwijt. Ik 
houd alles liever in een doosje, dan heb ik er geen last van'. 
Ook bij mevrouw De Leeuw is op dit doorgangsmoment de kern 
van haar persoon een 'object-met-inhoud' en wel een bedreigende 
inhoud waar ze zich even tegen beschermt. 
Ze vervalt dan in huilen, waarna een belangrijk nieuw ontwikke-
lingsmoment naar voren komt- 'Het zal wel goed komen ' . . . 'Je 
moet het, geloof ik, toch allemaal doormaken ... maar ik heb 
niet meer zoveel schuldgevoelens'. 
Voor het eerst duikt een totalere openheid ten aanzien van zich-
zelf op, breder dan het vlak der ideeën: doormaken, de eigen per-
soon - hoe naar ook - willen doorleven, willen zi/n. Voor het 
eerst waarachtige a-, b- en c-elementen ten aanzien van zichzelf. 
Fundamentelere bestaansaspecten worden hiermee ten aanzien van 
het eigen zelf ontsloten. 
Bijna wetmatig volgt dan de volgende stap: 
'Ik voel nu meer wat het mezelf doet allemaal' (doortrokken wor-
den van ab-modi). Het begm dus van een totaler functioneren van 
het 'zelf', nu van binnenuit, als subject Dit is, menen wij, een eerste 
verdwijnen van het 'zelf' als object Dit is een eerste moment van 
Zichzelf zt/n (a-modus) op de lange weg naar dieper zichzelf wor-
den Rogers' procescategorie A ontstaat hiermee in de kern van 
haar persoon. 
Vanuit onze gedachtengang gezien gaat zij nu bijna logisch-con-
sequent ook de relatie met haar man als gevoelsTt\zX\t brengen 
(dus doortrokken van de a-modus): 
6e contact 'Als hij me ompraat, raak ik buiten mezelf, als hij 
angstig is, word ik angstig . zijn stemming beïnvloedt mij totaal'. 
Dit dus niet meer op het partiele niveau van het denken (d), maar 
in de totaliteit van de persoon, van het zich doorlevend subject (a). 
Ons inziens is dit reeds fundamentele groei en 'genezing': de 
verschuiving van de relatie van de persoon tot zichzelf als object 
naar subject. 
ZIJ IS niet meer 'ding' voor zichzelf In termen der modi ontstaat 
een overschakeling van de d-modus naar de meer totalere a modus. 
Deze overgang, waar wij zo'n belang aan hechten, wordt door 
sommige cliënten ook bewust als fundamenteel beleefd. 
Voorbeeld van heer F. (11e contact, opeenvolgende uitingen, even-
als mevrouw De Leeuw na een fase van gedeprimeerdheid). 
- 'het zijn maar enkele kleine ervaringen, waarbij ik, geloof ik. 
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voor het eerst, die situaties op me af durfde laten k o m e n . . . ze 
doorleven . . . in plaats van mij er bij voorbaat tegen af te zetten, 
ze af te houden'. 
- 'gek, eigenlijk maar twee voorvallen, maar het is net of daar-
mee iets gebeurd i s . . . of er een dikke zwarte laag diep in 
mezelf is weggetrokken en daardoor sta ik er anders tegenover'. 
- 'ja, het intrigeert me, net of ik voor het eerst mezelf ja . . . hoe 
moet ik dat noemen, meer existentieel heb meegemaakt in plaats 
van mijzelf te zitten analyseren en de schijnwerper van mijn 
verstand van bovenaf erop te ze t t en . . . maar toen bleef ik 
duisternis z i e n . . . nu is het anders, nu voel ik. 
- ' . . . ik kan haast niets meer zeggen, het is zo emotionerend net 
of wat ik meemaak van een heel andere orde is'. 
Dit is bewust doorleefd de grote omwenteling, die wij reeds ana-
lyseerden, van zichzelf van buitenaf objectiverend bekijken naar 
een van binnenuit doorleven; uitgedrukt in termen van het aan-
passingsproces: wisselen van fase I naar III; in termen van modi: 
overgaan van d naar a; dit is menen wij ook wat Rogers noeml: 
'experiencing of experience' (1961, 76). 
Wij keren terug naar mevrouw De Leeuw. Na deze belangrijke 
wending gaat het proces voort: 7e contact: 'Ik wil meer doen wat 
ik zelf wil': eerste eigen ondernemen (gezonde e-modus), 'Ik voel 
me zelfbewuster'. En hiermee gaan nieuwe mogelijkheden opdui-
ken en nieuwe ervaringen, die bovendien positief als bevredigend 
ervaren worden. Meermalen begint dit al vroeg in een therapie 
op te treden. 
8e contact: 'Ik heb altijd een minderwaardigheidscomplex gehad, 
maar gek, ik verwonder me er nog over dat ik kan autorijden'. 
(Verwondering over eigen initiatief (e) als mogelijkheid.) 
Eén voorbeeld van het probleem ten aanzien van initiatief in het 
begin der contacten was het volgende: 
4e contact: 'Men heeft me gevraagd voorzitster van het ouder-
comité van de school te worden, maar ik ben altijd zo moe; ik 
zou het leuk vinden, maar dan ben je nog meer moe, ik weet niet 
wat ik doen m o e t . . . en als het mislukt hoor ik mijn man al van: 
'Zie je wel!' 
Ditzelfde thema wordt in het 8e contact: 'Ik heb toch besloten 
het oudercomité te leiden, en het gaat leuk; we hebben er heel 
wat werk aan, maar ik ben niks moe'. 
Elementen van de e-modus zijn vrijgekomen en nu vanuit het eigen 
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zelf. Rogers' procescategorieën В en С duiken op: beoordelen en 
beslissen op normen van binnenuit, los van de druk en de normen 
van de omgeving. 
In het algemeen, zo is onze ervaring, geeft een eerste beschikken 
over een deel van zichzelf direct nieuwe mogelijkheden, drijft tot 
planning, geeft efficiëntie in werk en is bevredigend; soms ge-
beurt dit al vroeg in de reeks contacten. Een paar voorbeelden 
van andere cliënten, ter verdere illustratie hiervan: 
Heer R., 32 jaar; 7e contact: 'Het werk gaat beter, minder kramp-
achtig, ik ben minder moe en heb er meer plezier in . . . ik verheug 
me nu ook op de weekenden . . . ik ga nu eerst leven!' 
Mejuffrouw E., 17 jaar, is geblokkeerd in het sociale, in haar zelf-
beleving, en in de relatie met haar vader; ze kon aanvankelijk 
haar eigen persoon in niets accepteren; in het 11e contact komt: 
'Deze leeftijd is zo fijn; het is zo heerlijk; ik voel me veel fijner'. 
13e contact (gaat voor het eerst in haar leven een echte vriend-
schap ervaren): 'Het zijn zo heel nieuwe gevoelens die opduiken 
in me; ik heb dit nooit gekend, dit zo voelen voor een ander, het 
is zo fijn'. 
Wij zien tevens in de lijn van onze ontwikkelingstheorie hoe dit 
activeren van de a-modus lustvol, bevredigend is. Rogers noemt dit 
aspect ook: het doorbreken van 'the liking of one's self' (1961, 87). 
Mevrouw De Leeuw groeit verder, krijgt grotere zekerheid ten 
aanzien van de aanpak van haar kinderen en in haar functie als 
gastvrouw (9e contact). 
10e contact: 'Ik heb nu een eigen oordeel; ik pas me aan als het 
niet te gek is . . . maar ik vind dat mijn man zich ook op mij moet 
instellen . . . zo iets kwam vroeger nooit bij me op'. Zij denkt er 
dus over - als een nieuwe mogelijkheid - over actief aanpassing 
van de ander te eisen (d, e). Ze leert zich enigszins weren en 
staande houden (e-d) ten aanzien van de felle attaques van haar 
man. Tegelijkertijd nemen schuldgevoelens af, en duikt een eerste 
glimp van aanvaarden van haar man op, juist nu zij zichzelf meer 
aanvaardt: 'Ik besef voor het eerst iets van een achtergrond van 
het moeilijke gedrag van mijn man'. 
In het begin (2e contact) was dit thema: 'waarom doet-ie niets? 
Met die invaliditeit kon hij toch wel werken, hij schijnt nog niet 
in orde te zijn, maar ik zie het niet; als dit tastbaar was, dan was 
het te excuseren'. 
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Na het begin van aanvaarding van zichzelf (Rogers' proces-
categorie E) ontstaat dus het begin van aanvaarding van anderen 
(Rogers' categorie F) zelfs van die persoon, die haar het meest 
bedreigt, maar die ook voor haar het meest betekent. Beide cate-
gorieën uit Rogers' therapieprocessen duiken dus hier ook op, en 
bovendien vast op elkaar, aan elkaar gekoppeld; accepteren (ab) 
wordt eerst gerealiseerd ten aanzien van zichzelf, dan ook ten 
aanzien van anderen; men kan zeggen: naarmate de a-b-modi in 
de zin van aanvaarden als mogelijkheid differentieert, wordt deze 
dus ten aanzien van de hele werkelijkheid 'binnen' en 'buiten' ge-
realiseerd, ten aanzien van zichzelf alsook ten aanzien van anderen. 
12e contact: Er volgt bij mevrouw De Leeuw - na lange tijd van 
communicatiemoeilijkheden - een eerste gedachtenwisseling met 
haar man naar aanleiding van een incident in verband met de 
seksualiteit: 
'Het is me duidelijker geworden dat mijn man zich een beeld van 
de vrouw gevormd heeft, een algemene abstractie waaraan ik 
moet beantwoorden. Maar ik wil mijzelf zijn en geen beeld en dat 
moet hij aanvaarden. . . Maar er is toch een lichtpuntje: met dat 
bekvechten is er toch voor het eerst iets van wederzijds begrij-
pen . . . ik ben er echter nog niet helemaal, ik sta nog niet helemaal 
op eigen benen'. 
Het beeld over haar persoon als vrouw (d-constructie van haar 
man) wijst zij af; zij wil zich niet tot zijn d-modus laten herleiden, 
maar zichzelf zijn (aanvaard worden in haar eigen a-modus). 
In het volgende contact (13e contact) brengt ze dit: Een priester 
gaf haar een advies in verband met haar man en haar oudste 
dochter, die zo moeilijk is; er volgen vele uitingen waarin haar 
duidelijk wordt hoe klemmend de suggesties van dit advies voor 
haar zijn en tevens hoe ze eraan twijfelt, hoe ze erdoor in af-
hankelijkheid vervalt: 'Ja, als het dan echt moet, zal ik het wel 
d o e n . . . maar nee, ik doe het toch n i e t . . . ik moet doen wat ik 
er zelf van vind . . . ' . (Even later): 'Met mijn oudste dochter kan 
ik een stuk beter overweg, ook al blijft ze lastig!' 
Duidelijk is hier hoe normering van buiten, haar groeiende eigen-
heid nog aantast en haar onzeker maakt, maar er begint duide-
lijker op te treden: het vertrouwen in eigen aanvoelen (Rogers' 
procescategorie B) en het verschuiven van de evaluatiebron naar 
haar eigen 'zelf', maar ook vertrouwen in evaluaties vanuit haar 
zelf (Rogers' categorie C). 
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Interessant vonden wij dat wij bij het doorlezen van de notities 
van dit contact een kanttekening aantroffen over iets, wat ons 
blijkbaar sterk had gefrappeerd; er stond namelijk: 'Het praten 
over haar man is nu in een heel andere sfeer, als het ware alsof 
haar man ook in de kamer is als een persoon die leeft, als een 
mens, niet meer als een 'projectie'. Het lijkt, nu zij als subject 
groeit, alsof haar man voor haar ook subject wordt, met een 
eigen 'subjectwereld'. 
Het proces gaat voort: periodes van meer zekerheid en bevrediging 
wisselen af met momenten van wanhoop en diepe eenzaamheid. 
In het 16e contact komt er weer een verschuiving in haar beleving 
van haar man en gaat ze dit meer zien als een eigen probleem. 
Achtereenvolgens zegt zij: 
- 'Ik erger me zo aan het feit dat hij niet werkt'. 
- 'Ik geloof dat 't erin zit, dat ik niet meer tegen hem op kan 
kijken'. 
- 'Moet ik er iets aan doen dat er ontwikkeling in komt? Hij moet 
méér kunnen'. 
- ' . . . nu begrijp ik waarom me dit zo irriteert; . . . om wat zijn 
niet werken voor míj betekent, omdat ik mezelf daarmee niet 
volwaardig voel'. 
Haar diepste probleem met haar man gaat ze dus terugbrengen 
tot een deel van haarzelf; de primitieve projectie wordt gerecupe-
reerd en tot deel van haarzelf gemaakt. 
Dit is, menen wij, een fundamentele ontwikkeling: dat een zo 
afhankelijke vrouw, in zo'n isolement geplaatst, onder zo'n pressie 
van een deel van de buitenwereld, zich gaat realiseren dat de 
moeilijkheid toch háár moeilijkheid is, dat de moeilijkheid name-
lijk ligt in de kern van haarzelf, met de opgave hiervoor verant-
woording te nemen en zichzelf constructief aan te passen. Zij 
brengt de moeilijkheid met haar man terug tot haar aandeel hierin 
en bepaalt zich hiertoe in plaats van door projectie op hem haar 
verantwoording te ontwijken, af te schermen en eraan te ont-
komen. Men kan zeggen: er is hier een voortschrijden in het aan-
passingsproces van rationaliseren (fase I) naar het recupereren 
van deze rationalisatie (fase Ш), met andere woorden van buiten 
zich plaatsen (van dit aspect) naar opnemen hiervan in haar eigen 
persoon. 
Ook ten aanzien van haar man weet zij dit op te heffen, ook aan 
141 
hem weet zij haar eigen innerlijk te ontdekken; hiermee houdt veel 
vertekening van zijn persoon op te bestaan en er ontstaat nieuwe 
nuance en distantie. 
Wij zien hier gedemonstreerd, tot hoever het effect gaat van de 
Rogeriaanse grondhouding: door in de cliënt steeds de persoon, 
het subject te wekken, gaat hij zijn subject-zijde ontwikkelen; en 
dit doet hij ook aan de zogenaamde buitenproblemen. Buiten-
probleem (d') wordt subject-ervaren (via a), persoonsfunctioneren, 
met andere woorden de geïsoleerde d-constructie der realiteit 
wordt opgenomen in de abc-modi. 
De kracht en zelfstandigheid van mevrouw De Leeuw groeien, zo 
ook zelfinzicht. In een hevige discussie met haar man en diens 
zus, die een grote rol in zijn leven speelde (17e contact) wordt ze 
met veel narigheid geconfronteerd: 'Het heeft me allemaal ge-
ëmotioneerd, maar toch niet gedeukt' (d blijft intact zonder af-
grendeling van de ab-modi). 
'Ik werd er niet door aangetast, integendeel, ik heb zelfs actief 
kunnen meespelen, de scherpe kanten kunnen wegnemen en een 
constructieve rol in de oplossing kunnen spelen', ' . . . ik voelde me 
ineens volwassen tegenover hen' (vrij samenspel van alle modi). 
Er volgen meer gedachtenwisselingen met haar man (18e contact). 
Het probleem dat ze met hem heeft wordt steeds meer als het ware 
een smaller deel van haar persoon: 'Het wordt me langzaam dui-
delijk dat ik vooral zo onzeker word, wanneer hij mijn eigen be-
hoeften bekritiseert en daarin aanpassing van me eist. Ik houd me 
nu wel staande tijdens zijn aanvallen, maar naderhand word ik 
weer onzeker'. Het is ook het diepste deel van haar zelf: haar per-
soonlijke behoeften (d, e en f blijven in stand; b en с worden nog 
ondermijnd). Zij vindt nu: 'Ik ben er eigenlijk wel; ik heb veel 
gehad aan deze therapie. Ik voel me veel vrijer en losser (d), zelf­
standiger (c-e), ik kijk anders tegen de dingen aan (a-b)'. 
Ze geeft nog een voorbeeld van akelig geroddel van mensen van 
de zaak in verband met haar man en zijn ziekte en ze zegt: 'Vroe­
ger zou ik hierdoor van streek zijn geweest in mijn angst. Nu kan 
ik het zien als een behoefte van die mensen om de zaak zo te 
beoordelen'. Dit is accepteren dus van de ander - ondanks diens 
dreiging - vanuit zijn relativiteit, vanuit zijn subject-zijn. 
Met gegroeide aanvaarding van binnenuit van zichzelf (ab) ont­
staat aanvaarding van de ander als levend subject, met openheid 
en referentie naar wat voor hem de situatie moet betekenen. Met 
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de aanvaarding door de therapeut van de persoon van de cliënt 
van binnenuit, groeit bij deze blijkbaar de mogelijkheid personen 
en situaties, zichzelf en anderen in het gedifferentieerde anders 
zijn vanuit ieders referentiekader te aanvaarden en in consequentie 
hiermee te handelen. 
Wij menen, dat dit genuanceerd volwassen gedrag te noemen is 
en het is tegelijk culmineren tot de kern van Rogers' relatie: 'the 
internal frame of reference' van de ander. Groeiend zichzelf 
worden vanuit menselijke relatie roept de mogelijkheid op tot 
diepere menselijke relatie. 
'Ik heb nu een eigen oordeel', zo vervolgt zij, 'tegenover al deze 
dingen van de zaak en wat andere mensen zeggen. Ook met mijn 
dochter kom ik klaar en dat is toch heel wat. Al zulke dingen 
tasten mijn persoon niet meer aan. Ik zie nu goed, dat vroeger me 
eigenlijk alles van buiten aangepraat was; nu koers ik op mijn 
gevoel (a, b) en heb daarmee een weg gevonden om te leven, ook 
in deze nog altijd moeilijke omstandigheden' (namelijk de invalidi-
teit van haar man met zijn gevolgen). 
Bedreigingen brengen haar dus meer van streek (geen d-e-verlies). 
Ze hoeft de bedreigingen niet af te schermen en ze kan in deze 
situatie haar openheid (ab) behouden zowel ten aanzien van haar 
eigen gevoelens en mogelijkheden als ten aanzien van de ander 
(d-, e-, f-handhaving met behoud van a, b, c; maximale verdieping 
van Rogers' procescategorie A). 
Dit wil dus zeggen dat bij haar nu initiatief en houvast (e en d), 
niet meer voortkomen uit steun op anderen (b'c' of 'geïntrojec-
teerd kunst-zelf ), maar door te koersen op eigen gevoel (a, b,c) van 
waaruit eigenheid en genuanceerd initiatief in referentie tot haar-
zelf en de anderen opduikt (a, b, c, d, e in harmonie met elkaar). 
In Rogers' termen uitgedrukt, is dit: 'openess of experience' (cate-
gorie A) blijft bestaan samen met 'trust in organism' (В), 'internal 
evaluation' (С), alsook met 'accepting of self and others' (E en F). 
Alle Rogeriaanse procescategorieën komen duidelijk naar voren, 
categorie D (willingness to be process) nog niet expliciet maar ook 
dat gaat nog plaatsvinden; impliciet is categorie D reeds duidelijk 
aanwezig: deze groei was niet mogelijk zonder overgave aan de 
dynamiek van haar eigen ontwikkeling. 
De groei die men doormaakt wordt ook beleefd als een totale 
groei van de persoon, niet alsof eerst één probleem wordt op-
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gelost, en daarna een volgend etc. 
Bij verandering van de verhouding ten aanzien van zichzelf ont-
staat een veranderde houding ten aanzien van de gehele realiteit, 
dit blijkt meermalen: 
- door de boven aangegeven consequente totaalverschuivingen; 
- doordat moeilijkheden oplossen in bepaalde sectoren zonder dat 
ze ooit aangesneden of 'uitgepraat' werden. Bij mevrouw De 
Leeuw bijvoorbeeld komen slechts af en toe gesprekken over 
haar seksuele gevoelens en over haar dochter, met grote tussen-
pozen, maar telkens is zij er veel verder mee. Zo ook met de 
schuldgevoelens die wij in deze illustratie nauwelijks naar voren 
brachten; 
- doordat de betrokkenen deze totaalverandering heel concreet 
beleven: 'Ik ben anders geworden, ik zie het hierin, daarin en 
daarin', etc 
Voorbeeld van mevrouw S. (25e contact): 'Er is zoveel gebeurd . . . 
er is zoveel veranderd met me, bijvoorbeeld ik kom meer voor 
mezelf op . . . dingen waarvan ik anders van streek was (examen) 
beleef ik heel gewoon... alle dingen zeggen me meer (bijvoor-
beeld artikelen)... ik zie de vooruitgang overal in terug, in mijn 
contacten met de mensen, in mijn werk, in mijn relatie met X'. 
De heer N. (21e contact) zegt: 'Het is zo'n verschuiving sinds een 
maand geleden; ik sta heel anders tegenover mijn vrouw, tegen-
over de mensen in mijn werk, en het is grappig, zelfs tegenover 
onze hond ben ik heel anders; ik zie nu dat ik me daar altijd op 
afreageerde... het is net of er een laag tussen mij en de mensen 
weg is, of ik er voor het eerst onbevangen tegenover sta, en of ik 
nu eerst echt om allen kan geven'. 
Met het groeien van vrijheid en beschikken over (d) blijft hier ook 
de openheid groeien voor de realiteit (ab). 
Heer R. (17e contact): 'Vroeger waren situaties dingen die bovenop 
me vielen, nu verschijnen ze meer als een mogelijkheid, waar ik op 
kan ingaan of niet'. En: 'Vroeger was mijn werk iets waar ik me 
telkens van afvroeg: hoe ontsnap ik eraan, hoe kom ik erdoor; 
nu ben ik vrij om me aan de zaak zelf te geven en vind ik het 
bevredigend. Ik durf de situaties nu meer onder ogen te zien en 
reële stappen te doen, ik hoef me minder te verschuilen!' 
Om op mevrouw De Leeuw terug te komen: na het 18e contact 
gaat zij op vakantie en breekt de contacten af. Na twee maanden 
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komt ze terug als het ware om de ontwikkeling goed te beëindigen 
(nog 7 contacten). 
Er was een grote inzinking geweest: terugval in afhankelijkheid, 
negatieve gevoelens ten aanzien van kinderen en man en ook 
schuldgevoelens; maar tegen het eind van het 79e contact komt 
ze reeds enigszins tot zichzelf: 'Nu ik mezelf beluister ga ik alles 
al anders zien en voelen en voel ik het als een uitweg'. 
De kernelementen van de groeibevorderende relatie in de lijn van 
Rogers komen hier 'in een notedop' tot uiting: versneld hervinden 
van zichzelf. 
Ten aanzien van haar man komt ook weer naar voren de poging 
tot bereiken van de diepste fase van aanvaarding, namelijk van 
binnenuit; naar aanleiding van zijn agressie tot haar zegt ze: 'Hij 
is zo gevoelig, als ik maar wist, telkens, wat het voor hém be-
tekende'. (Dus weer even op d-niveau; maar een uitdrukkelijke 
behoefte tot 'Rogeriaans' begrijpen). 
Van de moeilijkheden met de kinderen en anderen zegt ze: 'Ik zie 
steeds meer dat al mijn problemen teruggebracht zijn tot deze 
relatie met hem'. 
Zij maakt nog wanhopige momenten door met onzekerheid en 
schuldgevoelens. In grote spanning uit ze (23e contact): 'Ik ge-
loof dat ik niet kan zitten wachten op genegenheid van zijn 
kant, ik moet mijn eigen weg gaan (behoud van d, e, f, bij aan-
tasting in de diepste laag: haar eigen ab-modus). 'Ik realiseer 
mij nu eerst duidelijk hoe extreem onze situatie eigenlijk is. Maar 
ik begin te bedenken dat ik hierin mijn eigen weg moet gaan . . . 
ik sta hierin helemaal alleen, terwijl ik zo grenzeloos afhankelijk 
ben'. Eindelijk wordt haar in volle omvang duidelijk een van de 
kernpunten die aanleiding waren voor haar moeilijkheden, aanlei-
ding ook voor de ontwikkeling van het surrogaat-zelf, waar ze 
zolang mee geleefd heeft; maar ondanks deze dispositie tot af-
hankelijkheid en ondanks de blijvend moeilijke levenssituatie komt 
ze geheel en al 'op eigen benen'. 
Interessant is dus dat wij bij mevrouw De Leeuw een vergaande 
groei aantreffen bij een aanvankelijk grote ontwikkelingsblokke-
ring en bij een grote druk van haar objectief moeilijke levens-
situatie, die in de tijd der therapie nog steeds zijn 'stress' bleef 
behouden. (Haar man was nog steeds niet genezen en kon nog 
niet aan het werk; zij stond er alleen voor.) 
In de laatste twee contacten (24 en 25) volgen nog uitingen waar-
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van men zou kunnen zeggen dat ze zo uit Rogers' boeken zijn 
'weggelopen', kernaspecten van menselijke ontwikkeling, van wat 
voor een mens groeibevorderend is, onder andere: 'Ik zal dit maar 
aanvaarden; dat is meen ik belangrijker dan begrijpen; want met 
inzicht alleen schiet je niet op' (integratie van d in ab); 'Er is nu 
distantie tussen mij en mijn man' (vrije d, in plaats van c', d'). 
'Hij heeft mij vroeger gevormd en verdiept (c', d') en daarmee zag 
ik heel wat foutief. Nu zie ik alles anders, meer met mijn eigen 
gevoel (zuiver ab), dieper als vroeger' (want via diepere modi); 
'Ik heb grond onder de voeten gekregen (d), mijn eigen standpunt 
(d) en ik heb zekerheid in mijn eigen aanvoelen van de dingen' 
(d vanuit a, b, c). 
Er volgt nog een scherpe formulering, die zowel 'proces-zijn' 
(Rogers' categorie D) als van binnenuit oordelen (C) inhoudt: 
'Zijn normen zijn altijd theorieën, en er zit altijd iets in wat hij 
zegt, maar ik vind theorieën gaan niet altijd op in praktijk . .. 
ook al zit er iets waars in, het is toch maar een algemene lijn . . . 
maar in een situatie handel je op je gevoel en dan ben je soms 
fout, maar dat voel je dan ook wel (blijvende openheid: a, b). 
En je merkt in de grond heus wel waar je heen moet' (d, e, vanuit 
a, b, c). 'Ik voel meer zijn zwakke plekken en kan ze nemen en 
ernaar handelen, ook voel ik meer mijn eigen zwakke plekken en 
kan ze nemen' (openheid ten aanzien van zichzelf en anderen, met 
aanvaarding en zich genuanceerd aanpassen van hieruit: d, e, van-
uit a,b). . . . 'Ik hoef niet meer zo agressief tegen hem in te 
gaan . . . alles bij hem is me duidelijker en ook bij mezelf'. 
Ze komt nu niet meer terug. In een contact 2 jaar later, zo meld-
den wij reeds, blijkt dat de ontwikkeling stabiel is gebleven, dat er 
geen grote inzinkingen hebben plaats gehad en dat zij een heel 
stuk gemakkelijker en gelukkig is gaan leven, op een volwassen 
wijze het leven aankan. 
CONCLUSIES 
Ondanks de beperkingen in de registratie der gegevens lijkt ons, 
dat hiermee een verantwoorde illustratie gegeven is van hoe een 
persoon in de Rogeriaanse relatie groeit, hoe hij als het ware 
herboren wordt, zichzelf hervindt en steeds meer zichzelf wordt. 
Er vond een heel ontwikkeiingsgebeuren plaats, dat niet ontstond 
door ingrijpen, door veranderen van buitenaf, maar door spontane 
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groei en restauratie van binnenuit, gemobiliseerd door het per-
soons-functioneren van de therapeut, door het groeizame van zijn 
vorm van relatie. 
Menselijke relatie was het die het groeiend zichzelf worden van 
de cliënt opriep: zijn zelfwording van de andere kant stelde hem 
in staat tot intensere menselijke relatie, tot meer kunnen betekenen 
voor anderen. 
Duidelijk werd ook geïllustreerd, zo menen wij, hoe de concrete 
grondhouding, die wij analoog aan die van Rogers realiseerden, 
ook analoge groei tot ontwikkeling bracht met al de markante 
proceskenmerken die Rogers beschrijft (categorieën A t /m F): 
CATEGORIE A: het openstaan voor het ervaren van wat er actueel 
in de persoon zelf en zijn situatie plaats vond, zagen wij groeien 
door heel het proces heen, zowel in de 'breedte' als in de 'diepte'. 
CATEGORIE в: steeds meer beslissingen ging mevrouw De Leeuw 
nemen, zelfstandig, ondanks de druk van de omgeving: beslis­
singen die steeds genuanceerder haar eigen behoeften en moge­
lijkheden verdisconteerden als die van de ander en waarmee zij 
te doen had. 
CATEGORIE c: het oordeel van binnenuit zagen wij opduiken, juist 
bij haar die zo onzeker was, die jaren met de nonnen van haar 
man vergroeid was; en ook dit oordeel hield meer en meer nuance 
en distantie in. 
CATEGORIE D: de vaste ideeën over zichzelf en de strakke normen 
en zekerheden die golden in haar leven, losten meer en meer op 
en zij kon zich steeds totaler en bewuster overgeven aan de stroom 
van de steeds wisselende complexiteit en ontwikkeling van haar 
eigen persoon. Oceanisch' hieraan overgegeven. 
CATEGORIE E en F : het aanvaarden van haarzelf en anderen zagen 
we steeds duidelijker als een groeiende mogelijkheid van haar zich-
zelf worden opduiken. 
Alle categorieën ontwikkelden zich ieder op zich intenser en ver-
vloeiden ten slotte in de totaal-eenheid van de persoon, in het van 
binnenuit doorleven van zichzelf. 
De persoon die geen vat meer had op zichzelf, die zichzelf niet 
meer was, en zijn 'zelf niet meer bereiken kon, wist door de steun 
van de therapeut en diens geloof in dit 'zelf' weer op zoek te 
gaan naar dit 'zelf', er zich toe te wenden, het weer te ontdekken 
en het uiteindelijk gaandeweg weer te worden. 
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Toetst men de groei van mevrouw De Leeuw via de proces-
categorieën van Rogers, dan is er een duidelijk groeiproces tot 
stand gekomen. 
Het constructieve van de tot stand gekomen ontwikkeling wordt, 
menen wij, versterkt doordat de fundamentele gedragsmodi, zoals 
in onze ontwikkelingstheorie aangegeven, in de loop van de groei 
duidelijk naar voren kwamen. 
Er had afbraak plaats van kunstmatige en defensieve formaties 
van modi, verder ontstond een grotere differentiatie van elk der 
modi op zich, en tevens in constructieve integratie met elkaar. 
Wij menen, dat het zichzelf worden van deze vrouw, uitdrukke-
lijker dan onze theoretische uiteenzetting over de bestaansmodi, 
het constructieve, vitaliserende van het functioneren der modi, 
differentiërend uit elkaar en samengaande met elkaar, aangeeft. 
De ontwikkeling van mevrouw De Leeuw zou men ook in drie 
fasen kunnen indelen met de volgende kenmerken: 
I, FASE VAN HET WETEN: Willen weten hoe het zit bij haar, wat er 
achter zit; intellectueel gericht op een veelheid van feiten uit haar 
leven, die statisch zijn, vaste kenmerken vertonen; statisch zijn 
ook de vele normen die voor haar gelden en de abstracte ver-
algemeende inzichten; personen en dingen worden als veraf be-
leefd, waar zij niet bij kan en geen vat op heeft of voeling mee 
heeft; zo ook is haar eigen zelf zo'n 'buiten-ding', emotioneel 
veraf; haar eerste groeiende inzichten zijn op niveau van ideeën, 
van weten; zij is er gespannen op gericht om hier greep op te 
krijgen, haar gerichtheid is een partiële; zij is geblokkeerd; de 
inhibitie is groot. (In onze ontwikkelingstheorie: vele geïsoleerde 
d'-aspecten alsmede d-blokkering.) 
ii, FASE VAN HET ZIEN: Zij gaat samenhang zien, gaat ki/k krijgen 
op allerlei dingen in haar leven; er ontstaat een zeker overzicht 
over haarzelf en de situatie: de spanning vermindert, evenals de 
verstarring; dingen in haar leven, haar man en ook haar eigen 
persoon zijn al minder verwijderd, al enigszins bereikbaar; zij 
krijgt er enige vat op; met andere woorden een vrijere, ruimere 
functionering van de d-modus, waar al c-elementen aan gekoppeld 
zijn. Vele eigen gevoelens (ab) zijn nog bedreigend en hiermee is 
er storende ambivalentie. 
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in, FASE VAN HET TOTAAL-ERVAREN: Zij gaat steeds meer leven van-
uit de volheid van haar gevoelens, vanuit de totaal-eenheid van 
de persoon: restauratie van de a-modus; zij leeft meer vanuit de 
actuele beleving en inzichten duiken, actueel, hieruit op (differen-
tiatie van d vanuit abc); zij leert zichzelf en de wereld aanvaarden 
(ab), er gevoelsmatig op resoneren en ervan doordrongen worden 
(a) zonder dat dit haar eigenheid (de) aantast; integendeel, de 
mogelijkheden van haar hele persoon, zowel ten aanzien van voe-
len, inzicht en handelen worden gemobiliseerd; er ontstaat een 
totaal-functioneren vanuit de kern van haarzelf: persoons-functio-
neren; of anders gezegd integraal functioneren van alle bestaans-
modi in optimaal samenspel. 
Dit fasenverloop zien wij bij alle cliënten in geslaagde therapieën 
optreden; dit zijn de fasen die men blijkbaar doormaakt in de 
ontwikkeling van 'ziek' naar 'gezond'. Het zijn echter niet de 
groeifasen die specifiek zijn voor de 'zieke' alleen. Dit vinden wij 
belangrijk te constateren; wij zagen deze fasen immers ook reeds 
in de ontwikkeling van Rogers in zijn werk (Hoofdstuk 1); meer-
dere malen kwamen wij deze ook tegen in onze eigen ontwikkeling 
bij het therapeutische handelen (Hoofdstuk 3); zij komen verder 
geheel overeen met de drie fasen van het aanpassingsproces. Blijk-
baar zijn deze drie fasen te stellen als fasen in de voortgang, die de 
mens maakt in zijn aanpassing aan het leven, fasen die hij blijk-
baar telkens opnieuw doormaakt ten aanzien van alle nieuwe 
aspecten, die zich in zijn leven successief voordoen, de fasen van 
groeiend zichzelf worden. 
Met een enkel woord gezegd, is het proces aan te geven als het 
verschuiven van de beleving van de persoon van zichzelf-als-
object naar zichzelf-als-.raò;"ecf. Nu is duidelijker geworden, lijkt 
ons, hetgeen wij al eerder analyseerden (p. 43, 47 e.v.) dat de mens 
in psychische nood zich defensief van zichzelf vervreemd heeft, 
zichzelf tot Object' tot '3e persoon' heeft gemaakt, en dus is ge-
depersonaliseerd. 
Wij zien nu dat bevrijding uit die nood ontstaat, wanneer hij van 
dit 'object' weer 'subject' weet te maken, wanneer de '3e persoon' 
weer tot ' Ie persoon' wordt, wanneer hij zich weer 'personaliseert', 
of, zoals Rogers kort aangeeft, van ding weer persoon wordt. 
Duidelijker is hiermede ook geworden dat objectiverende vormen 
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van therapie het gevaar inhouden, dat juist door hun objectiveren, 
de ander nog object blijft, met andere woorden dat de 'genezing' 
niet zo direct en niet zo totaal gerealiseerd kan worden. 
De Rogeriaanse therapie is, menen wij, ten aanzien van dit kern-
punt uiterst direct en consequent: elke verwoording van de thera-
peut, zo zagen wij, is een 'subjectiveren', is een 'personaliseren', 
een wekken van de persoon van de ander. 
In termen van onze ontwikkelingstheorie: een objectiverende the-
rapie blijft uiteindelijk de ander herleiden tot de object-consti-
tuerende d-modus van de therapeut; de ander krijgt hiermee geen 
eigen d toegevoegd, terwijl de belangrijke ontsluiting der meer 
fundamentele modi (abc) niet direct gerealiseerd wordt. 
Bij de Rogeriaanse therapie activeert men de basale modi (abc), 
herleidt men alles tot deze modi en helpt de ander door de voort-
durende verwoording, diens eigen d-modus uit zijn eigen abc-
modi te laten differentiëren, zonder die daarvan los te maken. 
Vanuit onze ontwikkelingstheorie zagen wij vooral twee punten 
als belangrijk in het hele ontwikkelingsproces: 
1. de ontsluiting van de basale modi (abc) en 
2. het opheffen van het isolement, de desintegratie van de d-modus 
van de cliënt, met andere woorden de opbouw van een d-modus 
die uit de abc-modi van de cliënt differentieert zonder daaruit 
los te splijten. 
Rogers drukt dit onder andere als volgt uit: 'It means that the 
real self is something which is comfortably discovered in one's 
experiences, not something imposed on it' (1961, 114). 
BEPERKINGEN 
Het beschreven proces van groeiend zichzelf worden zagen wij bij 
vele cliënten optreden, echter niet bij allen, en niet bij allen in 
gelijke mate; ook niet steeds op gelijke wijze. Enkelen slaagden 
erin na enige contacten zover te komen, dat zij een basis hadden 
om zelfstandig hun ontwikkeling verder te realiseren. Bij som-
migen, zo zagen wij reeds, kwam de overgang naar het functio-
neren van binnenuit niet tot stand en zij braken de contacten af. 
Wij namen als voorlopige hypothese aan, dat dit bij diegenen 
geschiedt, waarbij de depersonalisatie ver is doorgezet (eventueel 
in een geïsoleerd lichamelijk syndroom) en/of waarbij de groei-
bevorderende momenten der relatie niet intens genoeg ervaren 
werden (zie p. 53 e.V.); Rogers' vierde voorwaarde dus. 
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Wij zagen in het onderzoek van Barrett-Lennard hoe belangrijk 
deze voorwaarde was. Bij deze cliënten is in elk geval de inner-
lijke bedreigdheid en de depersonalisatie als afweer groter geweest 
dan de veiligheid die zij in onze relatie ervoeren. 
Ook was er een enkele cliënt, die er voor een groot deel in slaagde 
zichzelf te worden, maar waarbij bepaalde aspecten van zijn 
persoon een dreiging bleven vormen, zodanig dat wij hem niet tot 
verdere zei f aanvaarding konden brengen. 
De oorzaken voor deze beperkingen zijn nog niet duidelijk; zij 
zullen gezocht moeten worden in vele sectoren, zoals de wijze van 
communicatie van de therapeut, de relatiemogelijkheid van de 
cliënt, zijn verbale communicatiemogelijkheid, zijn actuele ont-
wikkelingsmogelijkheden (samenhangend met de fase waarin hij 
op dat moment verkeert), de onvrede (eventueel latent) met zijn 
levenssituatie, de aard en structuur van zijn 'gestoord' zijn, en ook 
de interferentie van al deze factoren. 
In onze studie hebben wij vooral de sectoren van interrelatie en 
ontwikkeling belicht, hetgeen echter niet meer dan een aftasten en 
voorlopige ordening te noemen is. Er blijven vele vragen over, 
speciaal ook in de andere sectoren. Een zekere verduidelijking 
hieromtrent kan men misschien vinden in meerdere factoren die 
Prick, Calón en Kuiper noemen als determinanten in de genese 
der neurosen (1963, 430 e.V.). 
Wij denken hierbij vooral aan: een minderwaardige genotypische 
constitutie, aangeboren of geaquireerde irreversibele stoornissen 
van de lichamelijkheid, beperkingen in het vermogen tot zelf-
bepaling en zelfbeperking, en factoren van opvoeding en cultuur. 
Cuituurfactoren zijn, zoals bekend, reeds ten zeerste door Jung, 
Maeder en Homey geaccentueerd. 
Men kan zich ook voorstellen, dat sommige cliënten binnen de 
therapiesituatie een zekere integratie kunnen opbouwen, maar 
falen in het communicatief maken hiervan in de dialectiek met 
het werkelijke leven. Hier treedt dan een geïsoleerde groei op 
binnen de therapiesituatie, enigszins los van het werkelijke leven 
van de cliënt. 
Wij zijn van mening dat dit gevaar vooral optreedt bij objectiveren-
de therapieën, daar deze zich via belevingsbeelden en ideeën vol-
trekken (via de d-modus) waar isolering gauw kan optreden. De 
Rogeriaanse benadering verloopt via de a-modus, dus via de 
151 
diffuse totaliteit van het beleven, waardoor genoemd gevaar aan-
merkelijk kleiner wordt. 
Al met al zijn de oorzaken van de beperkingen tot effectieve hulp 
nog duister, zowel ten aanzien van allerlei ziektebeelden alsook 
ten aanzien van de ene therapeutische methode in vergelijking met 
de andere. (Wij vernoemden reeds een studie hieromtrent: p. 29.) 
Rogers betoogt ook uitvoerig hoe relatief het begrip 'effectieve 
hulp' of 'succes' in therapie eigenlijk is (1954). 
Vanuit onze eigen praktijk met volwassenen kunnen wij hier-
omtrent geen verduidelijking bieden. Bovendien bleef deze beperkt 
tot niet-extreme aanpassingsmoeilijkheden, bijvoorbeeld geen psy-
choses. Objectieve evaluatie-onderzoeken om deze factoren te 
achterhalen lijken ons bijzonder moeilijk. Wij zagen reeds hoe deze 
onderzoeken bij Rogeriaanse therapieën in particuliere setting om 
meerdere redenen (zie p. 128 e.v.) bemoeilijkt zijn. Bij het mis-
lukken van therapieën breken de cliënten de contacten af en zijn 
zij om ethische en praktische redenen niet te benaderen voor eva-
luatie. Ook bij geïnstitutionaliseerde therapieën met research-
mogelijkheden blijkt de studie van deze factoren nog niet moge-
lijk; wij zagen dit bij het grote onderzoek van Rogers en Dymond 
(zie p. 25 e.V.). 
Men zou kunnen opmerken dat bij inrichtingsbehandeling de situ-
atie wat dit betreft gunstig is, omdat daar doorgaans uitgebreide 
diagnostiek voor intake, indicatiestelling en begeleiding als routine 
geschiedt. In het Paedologisch Instituut te Nijmegen treffen wij 
bijvoorbeeld een dergelijke situatie aan, al betreft het dan behan-
deling van kinderen. Wij beschikken hier over een rijkdom aan 
diagnostiek in allerlei fasen van de behandeling. Maar ook dit 
brengt nog geen licht op ons probleem, aangezien hier vele andere 
factoren interfereren: meerdere vormen van hulp naast de psycho-
therapie, het feit van de opname en de moeilijke factor van de 
natuurlijke ontwikkeling van het kind (zie v. d. Heijden, Meij-
knecht, Vossen, 1964). Het effect van de psychotherapie in het 
geheel van de heraanpassing der kinderen konden wij daardoor 
tot heden niet objectief isoleren. Tot op heden hebben wij evenmin 
relevante gegevens kunnen achterhalen wanneer wij diagnostische 
gegevens correleerden na indeling in groepen ter isolering van één 
factor, bijvoorbeeld: een groep kinderen die in alle opzichten de-
zelfde vormen van behandeling hadden, terwijl bij één gedeelte 
van deze groep wèl en bij het andere gedeelte der groep géén 
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psychotherapie was toegepast. Van de totale behandeling der 
kinderen kunnen wij zeggen, dat in relatie tot diagnostische en 
sociale normen steeds van een relatieve ontwikkeling sprake is, die 
voor elk kind weer anders blijkt uit te vallen en voor vele gevallen 
moeilijk voorspelbaar is. 
Hierbij dient echter vermeld te worden dat bij de opgenomen 
kinderen veelal van een ernstige graad van stoornis sprake is. 
Wel is duidelijk geworden dat ook bij kinderen met organisch-
cerebrale stoornissen hun neurotiseringen via psychotherapie te 
verminderen zijn. De organisch-cerebrale factoren bleken geen 
tegenindicatie te vormen. 
Concluderend kunnen wij zeggen, dat in de praktijk beperkingen 
in de mogelijkheid tot hulp ervaren worden, die echter nog slechts 
in geringe mate duidelijk zijn. Het lijkt ons belangrijk het bieden 
van hulp niet a priori te onthouden op grond van de tot heden 
nog vage hypotheses omtrent deze beperkingen, maar in de prak-
tijk de grenzen te beproeven. Verdere exploratie in allerlei settin-
gen en in samenwerking met research-deskundigen zal op deze 
vragen licht moeten werpen. 
Derhalve blijft tot heden, ondanks alle verkenningen en onder-
zoek, de betekenis die men als mens kan hebben voor de ander 
en zijn groei, nog steeds een mysterie. 
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5. NABESCHOUWINGEN 
In het voorafgaande zagen wij hoe een cliënt in nood verkerend 
in onze hulprelatie een heel proces van persoonsontwikkeling 
doormaakte, waarbij hij progressief zichzelf werd. De ontwikkeling 
die plaats vond werd getoetst via twee verschillende middelen, 
namelijk enerzijds via de categorieën, die Rogers kenmerkend vindt 
voor therapeutische ontwikkeling en anderzijds via onze ontwikke-
lings-psychologische theorie. Wij zullen nu de procescategorieën 
van Rogers toetsen aan onze theorie, om te zien op welke wijze 
aspecten die Rogers kenmerkend vindt voor ontwikkeling door 
onze theorie als groeibevorderend te taxeren zijn. Dit zou een 
verdere ontwikkelings-psychologische fundering vormen van Ro-
gers' therapieën en tegelijk een verbinding van zijn concepten, die 
in de psychologie vrij geïsoleerd staan, met opvattingen geïnspi-
reerd op meer traditionele denkwijzen. 
SITUERING VAN ROGERS' PROCESCATEGORIEËN 
IN ONZE THEORIE 
Wanneer wij Rogers' categorieën 'vertalen' in termen der bestaans-
modi krijgt men het volgende: 
CATEGORIE A: openheid voor het ervaren, de categorie die wij 
voortdurend aantroffen; het betreft openheid (bc-modi) zowel 
actief (c) als passief (b) ten aanzien van alle elementen in het 
ervaren (a); met andere woorden het actueel-concrete ervaren 
voortdurend in zijn geheel (a) in al zijn nuances doormaken (a) in 
de volheid van zijn emotionaliteit (a), dit geheel en al door zich 
heen laten gaan (a) met heel zijn gevoelsbetekenis; het impliceert 
het oplossen van afsluiting, insnoering, afscherming of verteke-
ning van het ervaren, kortom het betreft het oplossen van alle 
defensieve verhouding ten aanzien van het eigen bestaan, om dit 
in volheid te kunnen doorleven; met andere woorden deze cate-
gorie duidt op het realiseren van de meest fundamentele bestaans-
wijze, de a-modus. 
Wij zagen onder andere in het voorbeeld van mevrouw De Leeuw 
hoe wezenlijk dit voor haar ontwikkeling was. 
CATEGORIE в: vertrouwen in de kern van de eigen persoon, tot in 
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de diepst sensorische lagen toe, in verband met het nemen van 
beslissingen, het schattend kennen in functie van het instinctief 
handelen Dit houdt dus in dat zekerheid (d) en initiatief (e) -
deze genetisch latere modi - geput worden (c) uit de diepste lagen 
van het eigen individuele ervaren (ab), concreet actueel in de 
situatie, met verdiscontering van eigen behoeften (bc) en mogelijk-
heden (de), bij deze categorie van Rogers differentieert dus elk 
der genetisch latere uit de genetisch eerdere modi, terwijl de 
samenhang gedifferentieerd intact blijft 
Volgens onze theorie is dit optimale en gezonde ontwikkeling te 
noemen 
Dit houdt ook in dat men zich bij het nemen van beslissingen niet 
afhankelijk stelt (b'c') van ideeën en suggesties (d') van anderen 
waardoor eigen mitiatiefmogelijkheden (eigen e) adequaat aan de 
eigen situatie (abc) en het eigen moment in het aanpassingsproces 
geblokkeerd zouden worden of verzanden 
CATEGORIE с de beoordeling naar normen van binnenuit is een 
variant van de vorige categorie (B), en wel op ken- en waar­
deringsniveau 
Aan deze categorie is voldaan als begrijpen, beoordelen (d) en 
andere vormen van objectiveren (d) adequaat geschieden vanuit 
de eigen actuele ervaring (ab), elk moment opnieuw Ook hier dus 
een 'natuurlijke' genese van opeenvolgend uit elkaar differentieren 
van de modi in samenhang met elkaar (abcd), waarin men houvast 
en zekerheid (d) vindt, met behoud van openheid (ab) Hiermee is 
niet bedoeld een egocentrisch of 'autistisch' terugbuigen op indivi­
dualistische normen, neen, men blijft openstaan (ab) voor de 
standpunten van anderen, maar men neemt deze als realiseringen 
in functie van de individuele aanpassingsbehoefte van de ander 
(d van de ander (dA) differentiërend uit diens abcA), daarom 
stelt men zich met van hem afhankelijk (b'c') zodanig dat men 
diens ideeën (dA) over zou nemen welke immers vreemd zijn aan 
de eigen actuele aanpassingsbehoefte (abc) zonder verdiscontering 
van eigen behoeften (bc), gevoelens (a) en mogelijkheden (de) 
Het betreft hier ook met oordelen vanuit in zich opgenomen nor 
men en stellingen, denkconstructies en weten (d') daar deze vreemd 
blijven aan het totalere emotionele beleven (geen differentiatie uit 
de abc modi noch integratie ermee), maar oordelen vanuit de 
totaliteit der eigen beleving (a) 
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CATEGORIE D: overgave aan de stroom van wisselende complexi-
teit en ontwikkeling van de eigen persoon; dit is het tegenover-
gestelde van verstarring (d') en van statische aanpassingsvormen 
(d'), van kleven in binding (b'c') en vertekening van beleven (a') 
en ervaren (a'b'); deze categorie impliceert het oplossen van alle 
afscherming en een blijvende overgave aan datgene wat vervat 
ligt in de drie vorige categorieën; overgave (ab) aan het hele ont-
wikkelings-gebeuren van binnenuit, dat wil zeggen zich overgeven 
aan alle modi zoals zij successief differentiëren (abcde), steeds 
actueel, steeds nieuw differentiërend uit nieuwe basis-activeringen, 
op elk moment van het leven; en tevens het vinden hierin van 
bevrediging (ab), zekerheid (d) en energie (ace). 
CATEGORIE E: het aanvaarden van zichzelf zoals men is; dit is het 
toelaten (b) en opnemen (bc) in het totaal ervaren (a) van de 
eigen persoon van alle emoties (a) en behoeften (b), ook de pijn-
lijke en bedreigende, van alle verlangens (c), ook die welke moei-
lijke consequenties hebben, van alle gedachten en bedenkingen (d) 
en initiatieven (e); dit impliceert het onderkennen (d) en ook 
opnemen (bc) en accepteren van deze aspecten als delen van de 
eigen persoon (a) waardoor en waarin - zoals wij zagen - de 
persoon zichzelf kan zijn; het is dus ook aanvaarden (ab) en 
doormaken (a) van de realiteit van de eigen defensieve modi. 
Deze categorie impliceert het niet meer bevechten van de defen-
sieve modi door inschakeling van nieuwe accent-modi hier tegenin 
- een opbouw dus van de vicieuze neurotische cirkelgang - doch 
het oplossen van de defensieve modi via aanvaarding en overgave. 
CATEGORIE F : het aanvaarden van anderen, zoals zij zijn; het aan-
vaarden van anderen ondanks hun defensieve reacties, die ons 
bedreigen; dit impliceert het leren vermijden van defensief objec-
tiveren en rationaliseren (d') waarmee men hen emotioneel op 
afstand houdt (d' met ab afsluiting); het houdt ook in vermijden 
van attaqueren (e') of misbruiken van anderen in functie van 
eigen behoeften (c'b')*, deze categorie duidt op het leren accepteren 
(bc) van de ander als een 'intériorité' (Nédoncelle) met eigen 
beleven (a), eigen behoeften (bc), met een individualiteit (ade) die 
men niet wil aantasten maar die men aanvaardt; dit aanvaarden 
is dan geen 'nemen' van de ander op een intellectualistische wijze 
(d') als een type of uitzonderlijkheid of nuchterweg als feitelijkheid 
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(d'), maar een echt en meelevend aanvaarden in de volheid van 
zijn persoonsbeleven (a). 
Uit deze situering van Rogers' procescategorieën in onze theorie 
is ons inziens duidelijk geworden, hoe datgene wat Rogers ken-
merkend en van belang vindt voor gezonde persoonsgroei, vanuit 
onze ontwikkelingstheorie gedetailleerd bevestigd wordt als ont-
wikkelingsbevorderend. 
Immers al zijn categorieën impliceren het oplossen van defen-
sieve modi, het activeren van de genetisch primaire modi en het 
hieruit laten differentiëren van alle volgende modi, terwijl de 
eenheid van het geheel erin naar voren komt als een gediffe-
rentieerd geïntegreerd samenspel van alle modi. De specifieke 
kenmerken van ontwikkeling in het algemeen, zoals wij die af-
leidden, zijn dus bijzonder vertegenwoordigd in Rogers' proces-
categorieën. De categorieën zijn zelfs een illustratie bij uitstek 
te noemen van differentiërend geïntegreerde functionering der 
modi, met verdiscontering van hun genetisch-functionele hiërarchie. 
Aldus hebben wij Rogers' concepten, die zo specifiek zijn voor 
Rogers en zijn werk en ook vrij geïsoleerd zijn - direct geabstra-
heerd als zij zijn uit de concrete therapeutische situatie met haar 
geheel eigen sfeer - , in verbinding gebracht met concepten ge-
ïnspireerd op meer traditionele ontwikkelings-psychologie. Hiermee 
is het isolement van Rogers' opvattingen voor een deel opgelost, 
terwijl het eigene ervan geenszins werd gereduceerd of vertekend. 
Wij hebben hiermede verder Rogers' grondhouding en zijn con-
cepten over de ontwikkeling van de persoon op een gedetailleerde 
wijze ontwikkelings-psychologisch onderbouwd. 
Het grote verschilpunt van Rogers' therapie met andere therapie-
vorming namelijk het niet-objectiveren is door onze genetisch-
psychologische fundering ook duidelijk geworden; bij objective-
rende therapieën sluit men immers al objectiverend (d) aan bij de 
defensieve objectiveringen (d') van de cliënt mèt het gevaar deze 
te versterken en te fixeren; de communicatie verloopt dan over 
deze minder totale, deels geïsoleerde d-modus en heeft daarop 
betrekking; bij de Rogeriaanse relatie echter realiseert men ge-
voelsmatig medeleven (a) vanuit de persoon van de therapeut ten 
aanzien van de gevoelens (a), het totaal-ervaren (a) van de per-
soon van de ander, met andere woorden men vertrekt van en sluit 
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aan op de genetisch meest fundamentele aspecten van de persoon, 
de aspecten die dus het meest vitaal zijn voor zijn groei. 
Maar ook bij deze vorm van therapie stuiten wij in de praktijk op 
beperkingen, waarvan de oorzaken nog duister bleken te zijn. Ver-
der experimenteren en evalueren zal hier licht op moeten werpen. 
OVEREENKOMST IN HET ZICHZELF WORDEN VAN CLIËNT 
EN THERAPEUT 
Genetisch-fenomenologisch konden wij het proces van groeiend 
zichzelf worden in de therapeutische relatie bij benadering als 
volgt aangeven: 
Aanvankelijk is er bij de cliënten een willen weten, hoe het met 
zichzelf gesteld is, intellectueel gericht op feiten van zijn leven; de 
eigen persoon wordt als een vervreemd 'buiten-ding', als een sta-
tisch object beleefd, waarmee men zit en geen voeling heeft (fase I). 
Langzaam gaat men zich toewenden tot het eigen leven en aspec-
ten onderkennen, die men tevoren niet onder ogen kon zien; men 
krijgt weer een zekere kijk op zijn leven, op zichzelf; men gaat 
samenhang zien; de eigen persoon wordt weer enigszins bereik-
baar, minder vervreemd. Gevoelens treden naar voren, maar deze 
zijn nog bedreigend en worden nog beleefd als dingen in de per-
soon; er is storende ambivalentie (fase II); deze aspecten van de 
eigen persoon, deze 'dingen in de persoon' worden langzaam door 
de cliënt aanvaard als een deel van hemzelf, aldus opgenomen in 
de eenheid van de persoon; men wordt daarmee weer zichzelf. 
Er ontstaat een overgang van zichzelf bekijken, beoordelen 'van 
buitenaf' naar zichzelf doorleven van binnenuit: een fundamentele 
verschuiving in de verhouding tot zichzelf; van een beleven van 
zichzelf als object groeit men naar beleven van zichzelf als sub-
ject (fase III). 
Vruchtbaar bleek ook alle genetische principes die wij ontdekten 
bij de 'zieke' mens, de mens in nood, evenzeer in detail toe te 
passen op onszelf als therapeut en onderzoeker: ook de therapeut 
gaat progressief alles waar hij mee te doen krijgt via de fasen van 
weten, zien en voelend ervaren, opnemen in zijn leven als deel van 
zichzelf. Deze parallel in ontwikkeling zou men kunnen betitelen 
als het op cognitief vlak tot uiting komen van de in de ontmoeting 
en samenwerking doorleefde solidariteit, mede-menselijkheid en 
van de overeenkomstigheid in bestaanswijze en groei van beiden. 
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Deze parallel duidt ook op de mogelijkheden en beperkingen van 
beide personen. Deze overeenkomstigheid van client en therapeut 
houdt in dat het hier om algemene aspecten gaat van menselijke 
relatie en van zichzelf worden In onze ontwikkelingstheorie zagen 
wij ook naar voren komen dat het om algemene en fundamentele 
bestaanswijzen van de persoon gaat 
Wanneer nu Rogers' relatiewijze een dergelijke ontwikkeling be-
vordert dan is hiermee hypothetisch te stellen dat de groeibevor-
derende mogelijkheden met afhankelijk zijn van de therapeutische 
situatie alleen, maar dat deze ook in andere sociale situaties via 
deze relatie ontwikkeling van de persoon te realiseren zijn Dit zou 
maatschappelijk van groot belang zijn, gezien de vruchtbaarheid 
der relatie, wetenschappelijk zou het eveneens een belangrijk ge-
geven zijn Rogers zelf kwam al vroeg tot deze hypothese vanuit 
zijn opvattingen en ging de relatie ook realiseren in onderwijs, 
opvoeding, bedrijfsvoering, 'basic-encounter groups' etc In 1951 
publiceerde hij met zijn medewerkers de eerste ervaringen en ge-
dachten over deze toepassingen (1951, 235 e v ) 
In navolging van Rogers zijn wij sinds 4 jaar op kleine schaal de 
relatie gaan realiseren in onderwijs en bedrijfsleiding, waarvan wij 
de ervaringen elders weergaven (Vossen, 1967) Wetenschappe-
lijk gezien is hier onder meer interessant het feit, dat daarmee 
ontwikkelings psychologische gezichtspunten voor meerdere disci-
plines (de didactiek, de leerpsychologie, de sociale en de bednjfs 
psychologie etc ) van betekenis zijn en een samenwerking dezer 
disciplines aangesneden wordt Bovendien impliceert het realiseren 
dezer grondhouding in meerdere sectoren van verschillende aard 
een grondiger toetsing der basis hypotheses, terwijl het voor de 
practicus een sanaring van zijn relatiewijze inhoudt 
WIJ realiseren ons, dat wij weinig hebben bijgedragen tot 'ope-
rationalisering' of tot andere methodes, die directe ontsluiting 
van het betreffende gebied voor positief wetenschappelijk onder-
zoek mogelijk zouden maken Wij hebben eerder ertoe bijge-
dragen dat de complexiteit van dit terrein als realiteit onderkend 
wordt Enerzijds is de kennis over de psychotherapie, de per-
soonlijkheids psychologie, de ontwikkelings psychologie en zeker 
van hun samentreffen bij het helpen van mensen nog te kort in 
ontwikkeling, anderzijds zijn de methodologische technieken, tot 
dusver ontwikkeld, nog niet voldoende in staat om hier de zinvolle 
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variabelen te isoleren, met uitschakeling van het onnoemelijk aan-
tal variabelen, dat interfereert. 
Wij onderschatten dus niet het belang van positief-wetenschappe-
lijk onderzoek op dit terrein. Wij hopen dat er samenwerking zal 
groeien tussen enerzijds practici, die de eigen aard van dit gebied 
dagelijks ervaren en verder exploreren en anderzijds research-
psychologen, die actief werken aan ontwikkeling van objectieve 
technieken die het eigene van dit gebied verdisconteren. 
Wij realiseerden wel via vele gegevens een bezinning op en een 
verdere exploratie van het specifieke en complexe, van de per-
soon en van het zichzelf worden in menselijke relatie. Wij stel-
den de problematiek aan de orde en gaven een zekere samenhang, 
door situering in fenomenologische en vooral ontwikkelings-
psychologische gezichtspunten, met verdiscontering van de aparte 
dimensie van het object: de mens als subject, als persoon, waarbij 
zich de moeilijke situatie voordoet, dat de onderzoeker de persoon 
slechts als object kan bestuderen, maar als therapeut het subject 
nimmer mag objectiveren, integendeel, hem moet helpen aan de 
beleving van zichzelf als object te ontgroeien. 
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S U M M A R Y 
Rogers realized a kind of helping relationship for people in dis-
tress, a relationship aimed at developing the person and helping 
him to become himself. In the course of time he pointed out more 
clearly that the essential elements in the relationship appear to be 
not technical-scientific knowledge or skill but personal human 
qualities as e.g. realness, empathie understanding, acceptance and 
caring. 
These qualities have to be part of the behaviour of the therapist 
in a constant manner and have to be perceived by the client. In 
the process of becoming a person Rogers sees several characteristic 
categories: openness to experience, trust in one's organism and in 
internal evalution, being process, acceptance of self and others. 
Some of Rogers' concepts can be linked with German psychology 
of 1900-1925, but it appears that Rogers restricts his empathetic 
understanding to what the client wishes to confide to him. All 
forms of evaluation and objectifying of the person in the contact 
are excluded by Rogers. His concepts are rather isolated in the 
American way of psychological thinking. Yet methodologically 
Rogers joins American psychology by his immense trials to evalu-
ate scientifically his basic attitude and the process of growth. This 
is a difficult matter since in this area the variables are complexe 
ones and infinite in number. Rogers and his disciples were pioneers 
in this field. Yet complete evaluation of the processes by external 
criteria appears to be difficult (Chapter 1). 
Reflecting on our own experiences in Rogerian therapy, we 
experienced that this form of therapy differs from other forms 
in one cardinal point: by not Objectifying' the person. 
We showed how the activity of 'objectifying' has a function in 
the process of adjustment, where sometimes 'rationalising' domi-
nates and where in the moment of adjustment itself a process of 
'subjectifying' manifests itself. Objectifying' is a necessity for 
adaptation and also for scientific manipulation. But 'objectifying' in 
the affective contact implies making an object of the other person, 
in other words 'de-personalising' him. The Objectifying' forms of 
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psycho-therapy (where some kind of evaluation, interpretation or 
diagnostic understanding takes place) join on to the defensive need 
of people in distress to rationalize their own person and tend to 
fix them on this need; they are not able to meet the person so 
direct, concrete, and actual in a feeling manner as the Rogerian 
relationship are. We pointed out in detail the characteristic aspects 
of our own relationship in helping people and tried to clarify 
them. Here it appeared to be of great importance that the therapist 
discounts and accepts his own emotions in the relationship. 
We linked our basic concepts with those of modern philosophers, 
as e.g. Nédoncelle, Marcel, Buber (Chapter 2). 
Not disposing of scientific methods to check the basic attitude 
and the processes, we looked for other means. We checked them 
with a new theory in developmental psychology which we induced 
by convergencies of many diverse approaches. Inspired by Wer-
ner's methodological approach we could differentiate in each of 
Freud's stages of development a general and specific aspect of 
behaviour, a mode of existence with a corresponding mode of 
experiencing, which is realized for the first time in the appro-
priate stage and which is further developped in the course of life. 
These 5 specific modes of existence are differentiating from each-
other every moment, the genetically later from the genetically 
prior, and function in a certain integrated connection in every 
given situation. 
These 5 modes of existence are: 
a-mode: basis of all experience: a total-diffuse form of emotional 
experience; 
b-mode: openness, receptivety; dependence and need; 
c-mode: to open oneself; to aim at; incorporation; assimilation; 
d-mode: to have a grasp on; to dispose of; individuality and 
freedom; 
e-mode: initiative; dynamic self determination. 
We also differentiated defensive variants of these modes. Analysing 
the modes present and their relations, concrete behaviour can be 
simply ordened in a genetic-hierarchical manner and the develop-
mental pattern can be checked. 
Checking Rogers relationship with this theory it appeared that the 
relationship was stimulating the most fundamental modes of exist-
ence without the therapist was imposing his own way of expe-
riencing. The five modes of existence were activated each by 
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itself and also in co-ordination (Chapter 3). 
With a therapy as an illustration we could formulate the process 
of becoming oneself as follows: 
in the growthpromoting relationship the client is able to face 
those aspects of his own person, which he had de-personalised; he 
dares to recognize them as things in his life; the relation to him-
self begins to undergo changes; the person ceases viewing, studying 
and regulating himself as it were from without as an Object'; he 
learns to accept threatening aspects of himself and to take them 
up as parts of himself in the unity of being a person. Then he 
experiences himself from within; he experiences and realises him-
self again as a subject, as a person being himself. 
In the processes of our own therapies Rogers' categories of process 
showed themselves clearly; so our therapies can be considered as 
similar to those of Rogers. Checking the process of the therapies 
with our developmental theory it appeared that the more basic 
modes were clearly activated, and the genetically later modes were 
differentiating from them progressively, without losing their in-
tegrating connection. The frequent isolation of the d-mode (tending 
to compensatory security and rationalization) was dissolved in our 
therapies. In our therapies we met limits and the related factors 
are not clear at this moment. Further experimentation and research 
will be able to give us more and better insight in these limits 
(Chapter 4). 
Checking Rogers' categories of process with our theory it appeared 
that what Rogers pointed out as characteristic for a healthy 
growth, was confirmed in detail as growth promoting from the 
point of view of our theory of developmental psychology. 
With this study we have given a foundation of developmental 
psychology to Rogers' concepts and therapy and linked them to 
more traditional thinking in phenomenological and developmental 
psychology. 
It was surprising that the developmental principles could be ap-
plied not only to the person in distress but also to the person of 
the therapist and investigator. This implied a congruence in mode 
of existence and in growth to becoming more deeply oneself. 
The essential elements of relationship and growth seem to be of a 
general character, not restricted to the therapeutic situation alone; 
this hypothesis is confirmed by our genetic theory; it's a hypothesis 
which Rogers already proved in practice; we did the same in 
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education and in administration. Our experiences are reported 
elsewhere. 
In this field of helping people, it is of importance, that there be 
co-operation between research-psychologists who actively develop 
techniques adequate to approach this complex area, and therapists 
who daily realise this relationship and are reflecting on it. 
We realised a reflection on our experience in practice and made 
an exploration of this intriguing area with discount of the specific 
dimension of its object: viz the subject or the person, who can 
only be himself when he grows out of the experience of himself 
as an object (Chapter 5). 
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Stellingen 
1. Via genetisch-fenomenologische en structuur-analytische be-
nadering is het mogelijk de kenmerkende elementen van 
Freud's libido-fasen breder te funderen en deze fasen een 
nieuwe betekenis te verlenen. 
2. De 3 fasen van respectievelijk 'weten', 'zien' en 'voelend er-
varen' waarin Rogers' ontwikkeling te structureren is, kan men 
opvatten als fasen van groeiend zichzelf worden van de mens, 
fasen die ieder telkens opnieuw doormaakt ten aanzien van 
alle nieuwe aspecten die zioh in zijn leven voordoen. 
3. Objectiveren en aanvaarden van een persoon sluiten elkaar uit. 
4. Maatschappelijk en wetenschappelijk is het waardevol psycho-
therapeutische instituten op te richten, die zich ten doel stellen: 
hulp aan mensen in nood, opleiding van psychotherapeuten, 
opleiding van superviseren, en verrichten van research. 
5. Het niet tot ontwikkeling kennen van de spraak en een Terman 
I.Q. kleiner dan 70 vormen bij autistiform ontwikkelings-
gestoorde kinderen op 6-jarige leeftijd een betrouwbare aan-
duiding voor een ongunstige prognose. 
6. De diagnose pseudo-debiliteit wordt vaak onkritisch gesteld en 
is dan eerder uitdrukking van 'wishful thinking' van de onder-
zoeker dan van de mogelijkheden van het kind. 
7. De fenomenologisch-psychologische benadering van gegevens 
kan vruchtbaar uitgebreid worden door genetische analysen. 

8. Hetgeen Gielen als belangrijk stelt bij vernieuwingen in het 
onderwijs (namelijk het bevorderen van niet-intellectualistisch, 
praktisch, intuïtief, kwalitatief en creatief denken) wordt door 
een Rogeriaanse relatie in de didactiek op specifieke wijze ge-
realiseerd. (Gielen, 1964, 165 e.v.) 
9. Het verdisconteren en benutten van de persoons-interrelatie 
van docent en leerling met inbegrip van de socio-affectieve en 
genetische componenten is tot heden in de literatuur der didac-
tiek nauwelijks onderkend. 
10. De Rogeriaanse vorm van leiderschap heeft overeenkomsten 
zowel met de autocratische, als met de democratische vorm 
van leiderschap, maar ook dusdanige verschillen, dat men deze 
in de sociale psychologie als een aparte vorm dient af te 
zonderen. 
11. Het rollenspel als vorm van 'kadertraining' in de industrie 
heeft naast zekere positieve punten meerdere beperkingen. 
12. Bij de bestudering van complex leergedrag van de mens kan 
nuttig gebruik gemaakt worden van de gegevens der psycho-
therapie. 
13. De zinvolheid der 'tweede primitiviteit', die Fortmann zoekt 
als synthese van het modern rationeel bewustzijn en het archa-
isch gevoelig zijn voor het numineuze, is ontwikkelings-psycho-
logisch te ondersteunen. (Fortmann, 1964, 1965) 
14. Het komt nog steeds voor dat men zich in de psychologie 
baseert op verouderde filosofieën en men in de filosofie ge-
gevens van verouderde psychologieën als uitgangspunt neemt. 
Samenspraak en samenwerking zou beider ontwikkeling be-
vorderen. 


